
UPOWAŻNIENIE

Ja, niżej podpisany/a*:

........................................................................... zam. ul. .........................................................................

miejscowość ..................................................... kod pocztowy/poczta ..................................................

legitymujący/a* się dowodem osobistym seria .................................. nr ..............................................

wydanym przez .................................................................................... PESEL .......................................

upoważniam Pana/Panią*:

........................................................................... zam. ul. .........................................................................

miejscowość ..................................................... kod pocztowy/poczta ..................................................

legitymującego/ą* się dowodem osobistym seria ............................. nr .............................................. 

wydanym przez .................................................................................... PESEL .......................................

do przekazania w moim imieniu wymienionego niżej pojazdu do Stacji Demontażu:

1) marka: …………………………......................

2) nr rejestracyjny: ………………………………

3) nr VIN: …………………………………………

4) rok produkcji: ….............................................

 ..............................................………………....                      .......................................................................
                                     (miejscowość i data)                                                                                                         (czytelny podpis)

*niepotrzebne skreślić

UWAGA: W PRZYPADKU BRAKU TABLIC REJESTRACYJNYCH  I/LUB KARTY POJAZDU KONIECZNE JEST OŚWIADCZENIE WŁAŚCICIELA POJAZDU.



Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 26 kwietnia 2016 (Dz. Urz. UE L

2016, Nr 119, dalej RODO), informuję, że:

 Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest firma MamAuto Adam Kula Maciej Kula Sp. j. z siedzibą

w miejscowości Starorypin Rządowy 29A, 87-500 Rypin, tel. 54 280 29 90, email: b  iuro@mamauto.pl  

 Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w celu wykonania umowy demontażu pojazdu oraz realizacji

obowiązku prawnego na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b i c RODO oraz Ustawy o recyklingu pojazdów,  w celu

wysłania  korespondencji  z  zaświadczeniem  o  demontażu  pojazdu  na  wskazany  przez  Panią/Pana  adres

korespondencyjny,  a  także  w  celach  marketingowych-dołączenie  wizytówki  firmowej  do  zaświadczenia

o demontażu.

 Odbiorcą  Pani/Pana  danych  mogą  być  Ubezpieczyciel,  Wydział  Komunikacji.  Ponadto  dane  mogą  być

przekazywane dostawcom usług, tj. informatyk, biuro rachunkowe, Poczta Polska, firmy kurierskie – takie

podmioty przetwarzają dane tylko na podstawie umowy oraz tylko zgodnie z poleceniami.

 Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres 5 lat liczony od początku roku następującego po

roku, w którym nastąpił demontaż pojazdu. Po upływie wskazanego okresu dane zostaną usunięte.

 Przysługuje  Pani/Panu  prawo  dostępu  do  swoich  danych  osobowych,  ich  sprostowania,  usunięcia  lub

ograniczenia przetwarzania, oraz prawo do przenoszenia danych w przypadkach określonych w przepisach

RODO.

 Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego – Prezesa Urzędu Ochrony Danych

Osobowych.

 Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest warunkiem zawarcia umowy oraz wymogiem ustawowym

do wypełnienia obowiązków wynikających z mocy prawa. Brak podania danych osobowych uniemożliwia

zawarcie umowy i prawidłowe jej wykonanie.

Zapoznałam/em się w dniu ............................ i akceptuję powyższe.

                                                                                                                                                    ..........................................................................
                                                                                                                                                                        czytelny podpis klienta

Zgoda klienta na wysyłkę zaświadczenia o demontażu pojazdu, jeśli na adres inny niż właściciela pojazdu

Wyrażam zgodę na wysłanie zaświadczenia o demontażu pojazdu na poniższy adres:

..........................................................................

..........................................................................

..........................................................................

                                                                                                                                                      ..........................................................................
                                                                                                                                                                        czytelny podpis klienta

mailto:mkula@mamauto.pl

