Wnioskodawca:                                                           
…………………………………………                                                             
………………………………..

………………………………..

………………………………..

Powiatowy Zarząd Dróg  

ul. Tadeusza Kościuszki 33A
14-200 Iława
Nr ……………..

miejscowość ..…….………..…….., dnia …………….....
WNIOSEK

o uzgodnienie zasad korzystania z przystanków komunikacyjnych 
dla których właścicielem lub zarządzającym jest Powitowy Zarząd Dróg w Iławie  

1. Dla linii komunikacyjnej relacji ……………………………………………………………………………………….
2. Uzgodnienie zasad korzystania z przystanków jest niezbędne w związku z:

a) ubieganiem się o zezwolenie na wykonywanie regularnego przewozu osób na podstawie ustawy o transporcie drogowym ww. właściwym Organie:


Marszałka Województwa*, Starosty*, Wójta*/ Burmistrza*/ Prezydenta* 
…………………………………….………………………………………………………….………………………………

b) zgłoszeniem wykonywania przewozu niebędącego przewzem o charakterze użyteczności publicznej na podstawie ustawy o publicznym transporcie drogowym do Organizatora właściwego ze względu na obszar lub zasięg przewozu tj.: 
……………………………………………………………………………………………………………………………..
3. Przebieg trasy przewozów na drogach administrowanych przez PZD w Iławie ……………………………………………………………………………………………………………..……
4. Do wniosku należy dołączyć:

a) proponowany rozkład jazdy sporządzony zgodnie z Rozporządzeniem Ministra Transportu, Budownictwa i Gospodarki Morskiej z dnia 10.04.2012r. w sprawie rozkładów jazdy (Dz. U z 2018r., poz. 202).
b) schemat (mapę) połączeń komunikacyjnych z zaznaczoną linią komunikacyjną,
c) wykaz przystanków na których Wnioskodawca zamierza wykonywać zatrzymywanie, w oparciu o rozkład jazdy zgodnie z Załącznikiem nr 1.
                                                                                    …………………………………….
/Podpis Wnioskodawcy/
*niepotrzebne skreślić 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r 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) ogólnego rozporządzenia o ochronie danych z dnia 27 kwietnia 2016r, informujemy, że:
1. Administratorem Państwa danych jest Powiatowy Zarząd Dróg, ul. Kościuszki 33a, 14-200 Iława, reprezentowany przez Dyrektora – Radosława Augustyniaka.
2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych Osobowych –Emilię Magalską e-mail: iodo@pzd.ilawa.pl, nr tel. +48 692 434 620

3. Państwa dane osobowe przetwarzane będą dla potrzeb niezbędnych do realizacji spraw związanych z uzgodnieniem zasad korzystania z przystanków komunikacyjnych dla których właścicielem lub zarządzającym jest  PZD w Iławie.
4. Odbiorcami Państwa danych osobowych są: osoby upoważnione przez Administratora do przetwarzania danych osobowych w ramach wykonywania swoich obowiązków służbowych oraz inne podmioty upoważnione do żądania informacji na podstawie przepisów prawa.

5. Państwa dane osobowe będą przechowywane przez okres trwania stosunku prawnego pomiędzy Państwem a Administratorem, przez okres 5 lat.
6. Państwa dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego świata ani organizacji międzynarodowej.

7. Posiadają Państwo prawo dostępu, sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania lub przenoszenia danych jak również mają Państwo prawo do wniesienia skargi do organu nadzorującego Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych.

8. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakże odmowa podania danych może skutkować odmową rozpatrzenia wniosku.
9. Administrator danych nie automatyzuje i nie profiluje danych osobowych.

10. Administrator dołoży wszelkich starań, aby zapewnić wszelkie środki fizycznej, technicznej i organizacyjnej ochrony danych osobowych przed ich przypadkowym czy umyślnym zniszczeniem, przypadkową utratą, zmianą, nieuprawnionym ujawnieniem, wykorzystaniem.

                                                                                                          ……………………………………..

                                                                                                              Data, podpis – imię i nazwisko
Załącznik nr 1 do wniosku o uzgodnienie zasad korzystania z przystanków komunikacyjnych dla których właścicielem lub zarządzającym jest Powiatowy Zarzad Dróg w Iławie.
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…………………………………….

/Podpis Wnioskodawcy/

