Police, dnia …………………………
 P I E C Z Ę Ć  
   W N I O S K O D A W C Y

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

(IMIĘ I NAZWISKO ORAZ ADRES,  LUB NAZWA PODMIOTU, NIP)
                            (ADRES, NR  TEL., FAX)
Urząd Miejski w Policach
Wydział 
Gospodarki Komunalnej i Mieszkaniowej
ul. Bankowa 18
72-010 Police
W N I O S E K
Proszę o wydanie zezwolenia na awaryjne zajęcie pasa drogowego na prowadzenie robót
1. Szczegółowa lokalizacja miejsca awarii:
droga gminna nr ……………….…………………………………ulica.............................................................
miejscowość ...........................................
obszar zabudowany / poza obszarem zabudowanym miejscowości ................................
2. Rodzaj awarii: …..……………………………………………………………………………………..………..……………….………………………………………………………………………………….

3. Termin prowadzenia prac od dnia .....................................do dnia .............................................. tj. dni ..............
4. Powierzchnia pasa drogowego zajęta w celu wykonania w/w robót - ogółem:...................................m2 w tym:
a) jezdnia:
- do 50% szerokości jezdni*


...................................................m2
- ponad 50% szerokości jezdni *


...................................................m2
b) chodnik, zatoka postojowa i autobusowa, 
ścieżka rowerowa, ciąg pieszy*


...................................................m2
d) pozostałe elementy pasa drogowego: 

...................................................m2
5. Zgłaszający awarię:
……………………………………………..……………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

(pieczęć jednostki organizacyjnej zlecającej usunięcie awarii/ dane osoby zgłaszającej awarię)
6. Wykonawca robót (zakresu rzeczowego) ................................................................................................

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

7. Osoba odpowiedzialna za prowadzenie robót w pasie drogowym w tym oznakowanie
.......................................................................................................................................................

 (nazwisko i imię , telefon służbowy)
…................................................
(podpis zgłaszającego awarię)
Wymagane dokumenty:
 mapa orientacyjna z zaznaczonym obszarem awarii,
 szczegółowy plan sytuacyjny w skali 1:1000 lub 1:500, z zaznaczeniem granic i podaniem wymiarów
planowanej powierzchni zajęcia pasa drogowego,
 schemat organizacji ruchu drogowego (szkic frontu względem posesji, punktów charakterystycznych, ulic,
placów, oznakowanie pionowe i urządzenia bezpieczeństwa ruchu),
 inne**: .......................................................................................................
* niepotrzebne skreślić;
** w zależności od charakteru awarii Urząd Miejski w Policach zastrzega sobie prawo wezwania do wniesienia dodatkowych dokumentów;
Informacja dotycząca przetwarzania danych osobowych
Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 (RODO), informujemy że:
1.     Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: Burmistrz Polic,  72-010 Police, ul. Stefana Batorego 3.
2.     Dane kontaktowe do inspektora ochrony danych: Krzysztof Małodobry, mail: iod@police.pl,  tel. 91 4311825.
3.    Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w celu realizacji  zadań ustawowych realizowanych przez Gminę Police na podstawie obowiązujących przepisów prawa, np. ustawy o samorządzie gminnym, ustawy Kodeks postępowania administracyjnego, ustawy o podatkach i opłatach lokalnych, ustawy o pracownikach samorządowych, ustawy o strażach gminnych, ustawy Kodeks wykroczeń, ustawy o zmianie ustawy o utrzymaniu czystości i porządku w gminach oraz innych ustaw. 
4.   Pani/Pana dane osobowe mogą być udostępniane zgodnie z prawem osobom fizycznym lub prawnym, jednostkom 
i innym podmiotom uczestniczącym w realizowaniu zadań gminy.  
5.    Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez okres wynikający z ustawowo wymaganego okresu utrzymania danych, w innym przypadku nie będą przetwarzane po ustaniu celu przetwarzania.
6.    Przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do swoich danych osobowych, sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu, oraz prawo do przenoszenia danych w przypadkach określonych                w przepisach RODO.
7.    W przypadku przetwarzania danych osobowych na podstawie wyrażenia zgody przysługuje Pani//Panu prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem.
8.     Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego – Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych;
9.    Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Jest Pani/Pan zobowiązana/ny do ich podania, a konsekwencją niepodania danych osobowych jest brak możliwości wypełnienia obowiązków wynikających         z przepisów prawa, a w przypadku przetwarzania na podstawie wyrażonej zgody brak możliwości podjęcia czynności  przez Administratora.  
10.   Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w procesie zautomatyzowanego podejmowania decyzji ani procesie profilowania.
