OBEC VENDRYNE

Vendryné 500, 739 94 VENDRYNE

¢islo prikazu .......

Zadost o zavedeni sluzby TAXI SENIOR Vendryné
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SLUZBY TAXI SENIOR VENDRYNE BUDOU VYUZIVANY ZEJMENA Z DUVODU:

SENIOR TAXI BUDE VYUZIVANO PREDEVSIM K DOPRAVE (zde miizete zaskrtnout

vice moznosti:

o vlakova nadrazi o OU Vendryné

o posta Vendryné o nemocnice Ttinec Sosna/Podlesi
o lékarna Vendryné o zdravotnickd zafizeni v okoli

o zdravotni stiedisko ve Vendryni (obvodni 1€kafi, specialisté)

o DPS Vendryné

o Magistrat mésta Ttince



OBEC VENDRYNE

Vendryné 500, 739 94 VENDRYNE

Zadatel bere na védomi, Ze vyse uvedené udaje budou zpracovany v souladu s Natizenim
Evropského parlamentu a rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych osob
v souvislosti se zpracovanim osobnich udajii a o volném pohybu téchto udaji a dle zakona ¢.
110/2019 Sb., o zpracovani osobnich udaji, ve znéni pozdéjsich predpisi, a to po celou dobu
vyfizovani zadosti o zavedeni sluzby TAXI SENIOR VENDRYNE aZ do doby archivace a

skartace.

PREVZETI PRUKAZU

Potvrzuji osobni pfevzeti prikazu TAXI SENIOR VENDRYNE pod evidenénim &islem ......

Prohlasuji, ze ptevzaty prikaz budu pouzivat vyhradné pro vlastni osobni pepravu. V opaéném

piipadé€ se vystavuji riziku odebrani pritkazu a zdkazu vyuzivani sluzby TAXI SENIOR.

Ve Vendryni ................o...e.

podpis Zzadatele

razitko a podpis pracovnika OU Vendryné



