
 ....................................................
(miejscowość, data)


Prezydent Miasta Inowrocławia 
Urząd Miasta Inowrocławia
Wydział Dróg i Transportu
tel./fax. (52) 52-35-55-217

W N I O S E K
o wydanie zezwolenia kategorii I i _______ wypisów 
                                                    (liczba)
na przejazd pojazdu nienormatywnego
na okres miesiąca / 6 miesięcy / 12 miesięcy*)
Wnioskodawca: 
_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________
 (imię i nazwisko / nazwa)

Adres:_________________________________________________________________________

Nr tel.** _________________, nr faksu**:_________________ NIP***)___________________,

REGON**)______________________PESEL***) ______________________________________

Wnoszę o wydanie zezwolenia na przejazd w terminie:

od __________________ do ___________________
po drodze: _______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________
 (wpisać kategorię, numer drogi lub nazwę ulicy w miejscowości oraz odcinek drogi)

pojazdu nienormatywnego (lub pojazdów nienormatywnych w liczbie _____________________), którego (których):
1) wymiary oraz rzeczywista masa całkowita nie są większe od dopuszczalnych;
2) naciski osi nie są większe od dopuszczalnych przewidzianych dla dróg, po których mogą się poruszać pojazdy o dopuszczalnym nacisku pojedynczej osi napędowej do 11,5 t;

w celu umożliwienia dojazdu do/z*): __________________________________________________

_______________________________________________________________________________
(wskazać miejsce, np. zakład pracy, posesja lub inny obiekt)

dla podmiotu: _________________________________________________________________________
(nazwa)
adres: ______________________________________________________________________________________

Dane osoby wyznaczonej przez wnioskodawcę do kontaktu: _______________________________								                      (imię, i nazwisko, tel.)
Załączniki:
 Dowód wniesienia opłaty za wydanie zezwolenia (proszę zaznaczyć odpowiedni kwadrat)
□	50 zł 	x ilość wypisów – dla zezwolenia wydanego na okres miesiąca, 
□	100 zł 	x ilość wypisów – dla zezwolenia wydanego na okres 6 miesięcy,
□	200 zł 	x ilość wypisów – dla zezwolenia wydanego na okres 12 miesięcy.
Konto do wpłat: Bank PKO SA rachunek nr 20102014620000740203130275

..................................................................
*) Niepotrzebne skreślić.
**) Fakultatywnie					        (podpis wnioskodawcy lub osoby przez niego upoważnionej)
***) O ile nadano.


KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH



Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia 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) (Dz. U. UE L 119 z 4.05.2016, s. 1, ze zm.) – zwanego dalej „RODO”, informuje się, że:
1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Prezydent Miasta Inowrocławia z siedzibą w Inowrocławiu przy alei Ratuszowej 36.
2. Wyznaczony został Inspektor Ochrony Danych, z którym może się Pani/Pan skontaktować pod nr tel. 52-35-55-347 lub adresem e-mail: iod@inowroclaw.pl.
3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu wydania zezwolenia kategorii I na przejazd pojazdu nienormatywnego na podstawie art. 64 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. Prawo o ruchu drogowym (Dz. U. z 2021 r. poz. 450, ze zm.).
4. Odbiorcą Pani/Pana danych osobowych będą wyłącznie podmioty, które są do tego uprawnione na podstawie obowiązujących przepisów prawa.
5. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres niezbędny do spełnienia celu przetwarzania, dla którego zostały zebrane lub w okresie wskazanym przepisami prawa, a po tym czasie przez okres wskazany w odrębnych przepisach prawa odnoszących się do archiwizacji dokumentów w organach administracji publicznej.
6. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych osobowych, prawo ich sprostowania, prawo ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzanych danych, oraz prawo do przenoszenia danych. Prawo do usunięcia, swoich danych przysługuje Pani/Panu w sytuacji, gdy wcześniej wyrażona zgoda na przetwarzanie danych zostanie przez Panią/Pana cofnięta, a przepisy prawa zezwalają na ich trwałe usunięcie. Jeżeli przetwarzanie danych osobowych odbywać się będzie wyłącznie na podstawie zgody - posiada Pani/Pan prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem.
7. Ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych w przypadku gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy RODO.
8. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbędne do prawidłowego rozpatrzenia wniosku o wydanie zezwolenia kategorii I na przejazd pojazdu nienormatywnego.



   ………………………………….
      (podpis wnioskodawcy)
