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Bydgoszcz, dnia………….. … 
……………………………………………
Imię i  nazwisko

……………………………………………
	Funkcja w organie

Zgody na przetwarzanie danych osobowych 

1. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez administratora danych przez Wojewódzkim Ośrodkiem Ruchu Drogowego w Bydgoszczy z siedzibą w Bydgoszczy, działającym pod adresem: Al. S. Kard. Wyszyńskiego 54, 85-620 Bydgoszcz, posługującym się numerem NIP 554-21-70-830  i numerem  Regon  091631037
2. Podaję dane osobowe dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą.
3. Zapoznałem(-am) się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych i prawie ich poprawiania.


								……………………………….
									         podpis

