
……………………………………….
(imię i nazwisko)

……………………………………….
(adres zamieszkania)

……………………………………….
(miejscowość, data)

……………………………………….
(data urodzenia / PESEL)

……………………………………….
(telefon kontaktowy)

Wojewódzki Ośrodek
Ruchu Drogowego
ul. Składowa 46
08-110 Siedlce

WNIOSEK O ZWROT OPŁATY

Proszę o zwrot ……………. zł, słownie …………………………………………………………… 

tytułem niewykorzystanej opłaty za egzamin, wpłaconej na konto WORD w Siedlcach.

Powyższą kwotę proszę przekazać na rachunek bankowy: …………………………………………

(imię i nazwisko posiadacza rachunku)

Nr konta bankowego:

• Wyrażam zgodę na potrącenie z w/w kwoty prowizji bankowej.
• Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  moich  danych  osobowych  dla  potrzeb  finansowych,

niezbędnych  do  zwrotu  w/w  kwoty  na  moje  konto  bankowe,  zgodnie  z  art.  4  ust.  11
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

……………………………………….
(czytelny podpis)

WYPEŁNIA WORD:

w/w osobie przysługuje/nie przysługuje zwrot kwoty …………………….. zł, z tytułu:
□  rezygnacji ze zdawania egzaminu kat. ………..,
□  nadpłaconej kwoty,
□  nie figuruje w ewidencji WORD w Siedlcach.

……………………………………….
(podpis pracownika WEG)        

Potwierdzam kwotę należności:

……………………………………….
(podpis Gł. Księgowej)



KLAUZULA INFORMACYJNA
W związku z rozpoczęciem stosowania z dniem 25 maja 2018 r. Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z 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 (Dz. Urz. UE.L 2016 Nr 119, str. 1) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, dalej:
RODO/Rozporządzenie) Dyrektor Wojewódzkiego Ośrodka Ruchu Drogowego w Siedlcach (dalej jako 
WORD) informuje, iż:

TOŻSAMOŚĆ 
ADMINISTRATORA

Administratorem jest Wojewódzki Ośrodek Ruchu Drogowego, mający 
siedzibę w Siedlcach, pod adresem: ul. Składowa 46, 08-110 Siedlce.

DANE KONTAKTOWE 
ADMINISTRATORA

Z Administratorem Danych można się skontaktować poprzez adres email:
sekretariat@word.siedlce.pl, za pośrednictwem ePUAP lub pisemnie na 
adres siedziby Administratora.

DANE KONTAKTOWE 
INSPEKTORA OCHRONY 
DANYCH

Dyrektor Wojewódzkiego Ośrodka Ruchu Drogowego w Siedlcach 
wyznaczył inspektora ochrony danych, z którym można się skontaktować
po przez e-mail: iod@word.siedlce.pl. Z inspektorem ochrony danych 
można się kontaktować we wszystkich sprawach dotyczących 
przetwarzania danych osobowych o raz korzystania z praw związanych z 
przetwarzaniem danych.

CELE PRZETWARZANIA I 
PODSTAWA PRAWNA

Pani/Pana dane będą przetwarzane w celu rozpatrzenia i realizacji 
wniosku o zwrot opłaty za egzamin w Wojewódzkim Ośrodku Ruchu 
Drogowego w Siedlcach.

ODBIORCY DANYCH Pani/Pana dane osobowe mogą być przekazywane podmiotom 
przetwarzającym dane osobowe na zlecenie administratora tj. dostawcom 
usług IT, upoważnionym pracownikom WORD Siedlce, upoważnionym 
pracownikom Urzędu Marszałkowskiego Województwa Mazowieckiego 
(w przypadku kontroli), a także innym podmiotom na podstawie 
obowiązujących przepisów (przykład: sądowi, Policji)

PRZEKAZANIE DANYCH 
OSOBOWYCH DO 
PAŃSTWA TRZECIEGO 
LUB ORGANIZACJI 
MIĘDZYNARODOWEJ

Nie dotyczy

OKRES 
PRZECHOWYWANIA 
DANYCH

Pani/Pana dane będą przetwarzane w okresie przewidzianym dla 
archiwizacji dokumentów wchodzących do narodowego zasobu 
archiwalnego.

PRAWA PODMIOTÓW 
DANYCH

Przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do Pani/Pana danych o raz prawo 
żądania ich sprostowania, sprzeciwu, ich usunięcia po upływie 
wskazanych okresów lub ograniczenie ich przetwarzania.

PRAWO WNIESIENIA 
SKARGI DO ORGANU 
NADZORCZEGO

Przysługuje Pani/Panu również prawo wniesienia skargi do organu 
nadzorczego zajmującego się ochroną danych osobowych w państwie 
członkowskim Pani/Pana zwykłego pobytu, miejsca pracy lub miejsca 
popełnienia domniemanego naruszenia. Biuro Prezesa Urzędu Ochrony 
Danych Osobowych (PUODO)
Adres: Stawki 2, 00-193 Warszawa; Telefon: tel. 22 531 03 00.

ŹRÓDŁO POCHODZENIA 
DANYCH OSOBOWYCH

Dane pochodzą o osób których dane dotyczą.

INFORMACJA O 
DOWOLNOŚCI LUB 
OBOWIĄZKU PODANIA 
DANYCH

Podanie danych osobowych jest dobrowolne jednakże ich przetwarzanie 
jest warunkiem przyjęcia i rozpatrzenia wniosku o zwrot opłaty.
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