
 
Wojewódzki Ośrodek Ruchu Drogowego  
09-407 Płock, ul. Otolińska 25     Płock, dnia ..................................... 
Tel.:(24) 267-53-70, Fax:(24) 267-53-80 

 
WNIOSEK 

  
o przyjęcie na kurs reedukacyjny w zakresie problematyki przeciwalkoholowej i przeciwdziałania 

narkomanii 
 
Uwaga organizatora szkolenia: Wniosek należy wypełnić bezbłędnie, bardzo czytelnie drukowanymi 

literami. Wniosek wypełniony nieczytelnie, z błędami lub zawierający 
niepełne informacje pozostanie bez rozpatrzenia, a zaświadczenie nie 
zostanie wydane pomimo obecności na szkoleniu.  

 
Podaję swoje podstawowe dane osobowe:  
 
Nazwisko i imię (imiona): .......................................................................................................................  
 
Data i miejsce urodzenia: .......................................................................................................................  
 
 
Numer PESEL: 
 
 
 
Dokładny adres zamieszkania z kodem pocztowym miejscowości: ………..………...….……………. 
 
……………………………………………………………………………………………………….……………….  
 
Numer posiadanego prawa jazdy: ..........................................................................................................  
(należy wpisać numer zapisany w punkcie 5. prawa jazdy)  
 
Kategorie posiadanego prawa jazdy: ....................................................................................................  
 
Kontakt telefoniczny (telefon komórkowy, do pracy, domowy) ………………………………………… 
 
……………………………............................................................................................................................ 
 
1. Oświadczam, że przed wyznaczonym terminem szkolenia wniosę opłatę w wysokości: 400,00 zł.  

(słownie: czterysta złotych) na konto bankowe Wojewódzkiego Ośrodka Ruchu Drogowego w Płocku, a potwierdzenie tej wpłaty 
przekażę organizatorowi najpóźniej w dniu szkolenia. 

  

Numer konta bankowego do wpłaty: 21 1540 1157 2115 5970 0203 0005 

 
2. Wpłaty można dokonać również w formie gotówkowej w naszym punkcie kasowym ESTYMA, który mieści się w poczekalni Biura 

Obsługi Interesanta. Od tej opłaty pobierana jest prowizja.  

3. Warunkiem przystąpienia do szkolenia jest: 
- prawidłowo wypełniony niniejszy wniosek,  
- skierowanie na szkolenie wydane przez właściwy organ administracji,  
- dowód wniesienia opłaty, o której mowa w punkcie 2.  

4. Świadomy odpowiedzialności karnej potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych  
podanych we wniosku. Jednocześnie wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych w zakresie  
koniecznym do realizacji niniejszego szkolenia, z wydaniem stosownego zaświadczenia włącznie.  
 
 
Dane przetwarzane są przez Wojewódzki Ośrodek Ruchu Drogowego w Płocku z siedzibą przy ul. Otolińskiej 25, 09-407 Płock, w celu 

przeprowadzenie przewidzianych przepisami prawa szkoleń. Pełna informacja o ochronie danych osobowych, w tym o przysługujących 

osobie, której dane dotyczą prawach oraz sposobie ich realizacji, znajduje się na stronie internetowej www.wordplock.pl, w zakładce 

RODO oraz w Biurze Obsługi Klienta. 

 
 
 
 

........................................................................... 
(własnoręczny podpis osoby szkolonej) 

           

http://www.wordplock.pl/
http://www.wordplock.pl/

