Zatgcznik nr 5

Numer telefonu

WNIOSEK
0 przyznanie zapomogi pienigznej
z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

Prosze o przyznanie zapomogi pienieznej dla mnie/uprawnionego cztonka mojej rodziny* — zgodnie
z Regulaminem ZFSS.

Uprawniony cztonek rodziny, dla ktérego przeznaczone bedzie S$wiadczenie w formie zapomogi pienieznej:

Nazwisko i imie stopien pokrewienstwa data urodzenia

Uzasadnienie sktadanego wniosku:

Do wniosku zatgczam niezbedne do uzyskania Swiadczenia dokumenty:

(nalezy poda¢ i dotgczy¢ do wniosku takie dokumenty — kserokopie, ktére zgodnie z zapisami Regulaminu sg niezbedne do uzyskania $wiadczenia
z Funduszu)

Prawdziwos¢ powyzszych danych potwierdzam wilasnorecznym podpisem, $wiadoma(y) odpowiedzialnosci
przewidzianej w § 27 Regulaminu ZFSS.

(data i podpis Whioskodawcy)
* niepotrzebne skresli¢

Informujg, ze zgodnie z art. 13 Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest: Zespét Placéwek Szkolno-Wychowawczych w Gtogowie, ul.
Sportowa 1, 67-200 Gtogéw. Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych: Jedrzej Bajer tel. 533 80 70 40 lub iod@odoplus.pl Dane osobowe
Pana/Pani bedg przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit.,c ogélnego rozporzgdzenia j/w o ochronie danych w celu rozpatrzenia wniosku zaktadowego
funduszu $wiadczen socjalnych na podstawie ustawy zaktadowym funduszu $wiadczen socjalnych. Pana/Pani dane osobowe przechowywane bedg
przez okres zgodny z aktualnymi przepisami archiwalnymi. Posiada Pan/Pani prawo do: zgdania od administratora dostepu do danych osobowych, ich
sprostowaniu, oraz w uzasadnionych prawem przypadkach usunieciu danych osobowych. Ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego
UODO (Urzedu Ochrony Danych Osobowych), gdy uzasadnione jest, ze Pana/Pani dane oraz dane osobowe Pana/Pani dziecka przetwarzane sg przez
administratora niezgodnie z ogélnym rozporzadzeniem o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. Podanie danych osobowych jest
wymogiem ustawowym i jest obowigzkowe ze wzgledu na przepisy prawa j/w.







