Karta zgtoszenia na kurs reedukacyjny
Warszawa, dnia: _ _ - -

Pesel: Data urodzenia: _ _ - -

Miejsce urodzenia: _ _ _ _ _ _ _ _

W przypadku osoby nieposiadajgcej numeru PESEL nalezy podac:

Nazwe dokumentu potwierdzajgcego tozsamosc:

Zgtaszam swdj udziat w szkoleniu w dniach:
oddnia: _ _ - -

dodnia: _ _ - -

w godzinach

11:30 — 19:30 (pierwszy dzien);

8:00 — 16:00 (drugi dzien).

Stronalz2



Prosze zaznaczy¢ odpowiednie pole znakiem X

O Oswiadczam, ze zapoznatam/em sie z Regulaminem Szkolenia oraz Zarzadzeniem

Dyrektora WORD w sprawie zasad bezpieczenstwa na szkoleniach i kursach.

O Zataczam dowdd wptaty w wysokosci 500,00 zt (stownie: piecset ztotych 0/100)
na konto Wojewddzkiego Osrodka Ruchu Drogowego, ul. Odlewnicza 8,

03-231 Warszawa nr 85 8230 0007 0016 2274 2000 0006.

0 Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych podanych w powyzszym
formularzu celem przeprowadzenia szkolenia oraz wydania zaswiadczenia o jego

ukonczeniu.

Oswiadczam, ze zapoznatem sie klauzulg informacyjng przetwarzania danych osobowych dla

0s0b uczestniczgcych w szkoleniach zamieszczonej:

0 na stronie internetowej pod adresem: https://word.waw.pl/ogloszenia/ochrona-danych-

osobowych;

O przy okienku Biura Obstugi Klienta w Miejscu Egzaminowania Odlewnicza;
0 w Wydziale Szkoleri i BRD (Miejsce Egzaminowania Odlewnicza, pokdj 203 lub 216);
0 u Inspektora Ochrony Danych (ul. Odlewnicza 8, pokdj 217).

Podpis wnoszgcego podanie Podpis przyjmujgcego formularz
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