ZAKEADOWY FUNDUSZ SWIADCZEN SOCJALNYCH KPP W OSWIECIMIU

Zalacznik nr 3 do Regulaminu
Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych
Komendy Powiatowej Policji w O$wiecimiu

numer rachunku bankowego

Komendant Powiatowy Policji
w Os$wiecimiu

WNIOSEK
0 przyznanie pomocy finansowej

Na podstawie § 6 i 8 Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych
Komendy Powiatowej Policji w Oswigcimiu wnosz¢ o przyznanie pomocy finansowe;.

OSWIADCZENIE O DOCHODACH

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 286 Kodeksu karnego o$wiadczam,
ze moja rodzina sklada si¢ z ......... 0s0b, a taczny dochod miesigezny (zgodnie z zapisami
§ 5 Regulaminu ZFSS KPP W Oswiecimiu) moj 1 cztonké4w mojej rodziny z roku .......... wyniost
................................ (STOWIIE: .. oo )

Oswigcim, dn. ....cccoeevveennennnen. e
(podpis wnioskodawcy)



ZAKEADOWY FUNDUSZ SWIADCZEN SOCJALNYCH KPP W OSWIECIMIU

OSWIADCZENIE - DANE OSOBOWE

Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych w celu przyznania $wiadczenia w postaci pomocy
finansowej.

Jednoczesnie przyjmuje do wiadomosci, ze:

1. Administratorem danych osobowych jest Komendant Powiatowy Policji w O$wigcimiu, z siedzibg przy
ul. Wyspianskiego 2, 32-600 Oswigcim, tel. 47 83 26 200, e-mail:
sekretariat.komendanta@o$wiecim.policja.gov.pl;
Dane kontaktowe Inspektora ochrony danych: e-mail: iod.kpp@os$wiecim.policja.gov.pl lub korespondencyjnie
adres: ul. Wyspianskiego 2, 32-600 Oswigcim z dopiskiem na kopercie ,,10D”;

2. Dane osobowe bgdg przetwarzane na podstawie rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przepltywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie
o0 ochronie danych), (Dz. Urz. UE. L 2016 Nr 119, str. 1), w tym na podstawie artykutu 6 ust. 1 lit. a i ¢ oraz art.
8 ustawy z dnia 4 marca 1994 r. o zaktadowym funduszu $wiadczen socjalnych (tekst jednolity Dz. U. z 2021
roku, poz. 746, z p6zn. zm.).

3. Podanie danych osobowych jest dobrowolne. Brak podania danych osobowych spowoduje, ze wniosek zostanie
pozostawiony bez rozpoznania.

4. Dane osobowe beda przechowywane przez okres rozpoznawania wniosku o przyznanie pomocy finansoweyj.
W przypadku przyznania $wiadczenia, dane osobowe beda przechowywane do uptywu okresu przechowywania
dokumentacji, wynikajacego z powszechnie obowigzujacych przepisow prawa.

5. Dane beda udostgpniane wylgcznie osobom upowaznionym przez Administratora danych osobowych
do przetwarzania danych osobowych.

6. Przystuguje mi wobec Administratora danych osobowych, na zasadach okreslonych w Rozporzadzeniu
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679, prawo dostgpu do moich danych osobowych, zadania ich
sprostowania, uzupehnienia, usuni¢cia lub ograniczenia przetwarzania danych osobowych, prawo do wniesienia
sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia skargi do organu
nadzorujgcego przetwarzanie danych osobowych zgodnie z przepisami o ochronie danych osobowych.

7. Przystuguje mi prawo do cofnigcia niniejszej zgody w dowolnym momencie. Cofnigcie zgody pozostaje bez
wplywu na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem.

8. Dane osobowe nie b¢da przekazywane do Panstwa trzeciego w rozumieniu Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679.

Os$wiegcim, dnia .......ccoeeeveeiiennennne. I.

podpis wnioskodawcy

Wypeknia pracownik ds. socjalnych

1. Eaczny miesigczny dOChOd TOAZINY: ....cooiviiiviiiiiiiiiiii e
2. Laczny miesigczny dochdd na cztonka rodziny: .......cccocveiiiiiiiiiiiii

3. Kwalifikacja do dofinansowania wedlug progu dochodowego z Tabeli Nr 2 dla osoby
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(data i podpis pracownika socjalnego)
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