
                                                                                   

KARTA UCZESTNIKA 
SZKOLENIA KIEROWCÓW NARUSZAJĄCYCH PRZEPISY RUCHU DROGOWEGO 

 

 

1. Nr PESEL  

 

2. Nazwisko ............................................................ imię .......................................................... 

 

3. Data i miejsce urodzenia ......................................................................................................... 

 

4. Adres ...................................................................................................................................... 

                                    

                                                                             

5. Kod          Miejscowość .................................................................... 

                                               

6. Tel. (.......) .................................................., tel. kom. ............................................................ 

 

 

7. Posiadam prawo jazdy przez co najmniej rok, nr .................................................................... 

  

    Data wydania                                         Data uzyskania uprawnień 

 

    

 

    Kat. ................................................. wydane przez .................................................................. 

 

8. Oświadczam, iż na dzień rozpoczęcia szkolenia nie został orzeczony w stosunku do mnie – 

prawomocnym wyrokiem sądu, orzeczeniem kolegium do spraw wykroczeń lub orzeczeniem 

innego organu uprawnionego do orzekania w sprawach o wykroczenia w trybie 

dyscyplinarnym  – zakaz prowadzenia pojazdów mechanicznych.                         

 

9. Oświadczam, że według stanu na dzień ....................... w ewidencji Komendy 

Wojewódzkiej Policji ilość moich punktów karnych za naruszenie przepisów ruchu 

drogowego, o których mowa w rozporządzeniu Ministra Spraw Wewnętrznych i 

Administracji z dnia 20 grudnia 2002r. w sprawie postępowania z kierowcami naruszającymi 

przepisy ruchu drogowego ( Dz. U. Nr 236, poz. 1998), wynosi ……………………… . 

 

10. Oświadczam, że w ciągu ostatnich 6–ciu miesięcy nie uczestniczyłem/am  w tego rodzaju 

szkoleniu.   

 

UWAGA!!! 

Jeżeli suma punktów karnych otrzymanych na dzień rozpoczęcia szkolenia za 

naruszenia przepisów ruchu drogowego przekracza 24 pkt. odbycie szkolenia nie 

spowoduje zmniejszenia liczby punktów karnych.  

 

 

Załączniki:                                           

1. Dowód wpłaty.                                        .............................................. 

                                                        Data i podpis uczestnika kursu                        

 
 

 

WOJEWÓDZKI   OŚRODEK 

RUCHU   DROGOWEGO 

w Białej Podlaskiej 

           

     

                



OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY  

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych  

w zakresie wymaganym ustawą Prawo o ruchu drogowym z dnia 20.06.1997 (Dz.U 2005 nr 

108 poz 908) zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 

dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem 

danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 

dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 

119, s. 1 w celu przeprowadzenia szkolenia z redukującego punkty karne. 

 

……………………………….. 

       (data, podpis) 

 

KLAUZULA INFORMACYJNA 

 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wojewódzki Ośrodek Ruchu 

Drogowego w Białej Podlaskiej Ul. Orzechowa 60, 21-500 Biała Podlaska. 

2.  W sprawach z zakresu ochrony danych osobowych mogą Państwo kontaktować się  

z Inspektorem Ochrony Danych pod adresem e-mail: iod@wordbp.pl. 

3. Dane osobowe będą przetwarzane w celu przeprowadzenia szkolenia redukującego punkty 

karne.  

4. Dane osobowe będą przetwarzane do czasu cofnięcia zgody na przetwarzanie danych 

osobowych.  

5. Podstawą prawną przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. a i c ww. Rozporządzenia.  

6. Odbiorcami Pani/Pana danych będą podmioty, upoważnione na podstawie przepisów 

prawa.  

7. Osoba, której dane dotyczą ma prawo do: 

- żądania dostępu do danych osobowych oraz ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania danych osobowych. 

- cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, 

którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 

- wniesienia skargi do organu nadzorczego w przypadku gdy przetwarzanie danych odbywa 

się z naruszeniem przepisów powyższego rozporządzenia tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych 

Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa. 

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, przy czym konsekwencją niepodania danych 

osobowych jest odmowa przeprowadzenia szkolenia. 

Ponadto informujemy, iż w związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych nie 

podlega Pan/Pani decyzjom, które się opierają wyłącznie na zautomatyzowanym 

przetwarzaniu, w tym profilowaniu, o czym stanowi art. 22 ogólnego rozporządzenia o 

ochronie danych osobowych.  

 

 

________________________ 

podpis  

 


