
Zńącmknr2b
WNIosEK
o przyznanie świadczenia z zakładowego funduszu świadczeń socjalnych
do Dyrektora Ze§połu Szkół Centrum Kształcenia Ustawicznego w Sulejowie

(imię i nazwisko)

(dokładny adres, telefon)

(miejsce pracy / emeryt, rencista)

I - wNIosEK
Proszę o:*

1. dofinansowania wypoczynku urlopowego,
2. udzielenie pomocy finansowej (zapomogi losowej),
3. udzielenie zapomogi materialnej,
4. dofinansowanieldziŃuw imprezie kulturalno-oświatowej (wycieczka, bilety wstępu)

dla mnie* / dlaniżej wymienionych dzieci (podaó datę urodzenia)*:
1. ...............
2. ...............
3, .........,.....
4. ...............
*-vłaściwe złkreślió
n_ZwIĘZŁE PRZEDSTA\ilIEME sYTUAcil ŻYcIowEJ I RODZIIINEJ

ZAŁĄ

1 .. .....

2.......

CZNKI
(data i czytelny podpis wnioskodawcy)

m - OPNIA KOMISJI SOCJALNEJ
1. Komisja Socjalna proponuje przyznaó świadczenie w kwocie ......... ń.*
2, Komisja Socjalna proponuje nieprzyznaó świadczenia.*
*- wlaścbłe podkreślić
3. Uwagi....

:...........,.,.,,
(dalą podpisy cżonków komisji)

IV- DECYZJADYREKTORA
I.Przyznajęświadczeniewkwocie... .........ń.*
słownie:...
2. Odmawiam przyntania świadczenia.*
*- właściwe podkreślić
3.Uwagi....

(data. podpis dyrektom).

?
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Informacja o przetwarzaniu danych osobowych dla członków rodzin osób korzystłjących ze
świadczeń z Zal<ładowego Funduszu Świadczeń Socjatnych

W rwiązhl z Pozyskaniem Pani/a (Państwa niepełnoletrrich dzieci) danych osobowych, na podstawie ut. 14 Rozpotządznnia parlamenfu
Europejskiego i Rady (UE)20l6/679
z27 lołłietnia2}l6 r. w spiawie ochrony osób ftzycmychw złłiązkllzprzetwuzarriem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przepĘwu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95l46/WE informuję co następuje:

l. Administratorem danych osobowych jest Dyrektor Zespołu Szkoł Centrum Ksźałcenia Ustawicmego w'.qulęjg1^,ię, u|.
Milejowska 2l, 97-330 Sulejów, tel.: 44 616 21 99;, elnail:9ekretariat@zsckuwsulejowie.pl;
2. , _ Administrator wymaczył Inspełtora Ochrony Darrych, z któryłn moma się ikont aktować poprzez email aus-
safety@protonmail.com lub pisemnie na adres Administratora.
3. Dane będą przetwarzane w celach zwięwtych z prowadzeniem przez Administratora działalności socjalnej, na podstawie przepisów
ustawy z rlnią { 6ąpa 1994 r.

o zakładowym funduszu świadczeń socjalnych, w §m w celu udzielania
którego jest Par/i człoŃiem rodziny.

4. Danymi plzetwaftanymi w związku z poryższym będą: imię i nazwisko,
urodzenia.

i rozliczania świadczeń pracownikowi Adminisfoatorą

stopień pokrewieństwa z świadczeniobiorcą data

8.

9.

10.

5. Odbiorcami danych osobołłych mogą być podmioty publicme, którym dane osobowe mogą byó ujawnione na podstawie przepisów
Powszechnie obowiązującego prawa jak ZUS, Urząd Skarbowy oraz podmioty z którymi AdminiŃrator zawaxł umowy powierzenia a^anyóh
osobowych,
6. Okres Przetwarzania danych osobowych będzie nie dłuższy niż jest to niezbędne do realizacji świadczeń socjalnych określonych
Regulaminem zakładowego funduszu świadczeń socjalnych, a tŃże przrz otres niezbędny do dochodzinia praw lub roizczęń w tym na
gruncie prawa podatkowego tj. 5 lat.
7. Ma Par/i prawo do żądania prawo dostępu do swoich (swoich niepełnoletrrich dzieci) danych oraz:

Ct. prawo do sprostowania (poprawiania) danych, jeśli są błędne lub nieaktualne, zgodnie z ut. 16 RoDo;
P. prawo do ich usunięcią w sytuacjach określonych w art. 17 RODO;
X. prawo do ograniczzńaprzetwuz,utia danych zgodnie z art. 18 RODO;
6. pra,wo do sprzeciwu zgorlnie z art. 21 RODO.

Dane zostĘ ptzekazule przez członka rodziny - pracownikaAdministratora
Posiada Par/i prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych.
Dane nie zostaną wykorzystywane w procesie zautomalszowulego podejmowaniadecyzji oraz do profilowania.

Potwierdzam zapozlanie się z powyższą informacją - podpis

Informacja o przetwarzaniu danych osobowych
dla osób korzystających zświallczefi Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych

W zlviryk1,1z pozyskaniem od Pana/i danych osobowycĘ na podstawie art. 13
RozPorządzenia Parlamenfu Europejskiego i Rady (UE) 20l 6/679 z27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizyczrych w związku
z ptzetwaęaniern danych osobowych
i w sprawie swobodnego przepĘnu takich danych oraz uchylenia dyrektyny 95/46AME informuję co następuje:1. Administratorem danych osobowych jest Dyrełlor Zespofu Szkół Centrum Ksżałcenia Ustawióńgo w Sulejowie, ul.
Milejowska 21, 97-330 Sulejów, tel.: M 616 2199;, email: sekretariat@zsckuwsulejowie.pl;
2. Administrator wymaczył Inspektora Ochrony Danych, z któryłn możra się skontałtować poprzez email aus-
safeĘ@protonmail.com lub pisemnie na adres Adminishatora.
3. Pana/i dane Przetwarzane będą w celach związanych z prowadzsńemprzez Administratora działalności socjalnej, na podstawie
PrzePisów ustawY z dnia 4 menca 1994 r. o zakłńowym funduszu świadczeń socjalnych w tym w celu udzielania

a. rozliczaniaświadczeń socjalnych.
4. Odbiorcami Pani/Pana danych osobow}ch mogą być podmioty publicme, któr}łn dane osobowe mogą byó ujawnione na podstawie
PrzePisów Powszechnie obowiązującego prawa w szczególności ZUS, Urząt Skarborły oiaz podmioty z ktOrym-i łimństrator zawarł umowy
pońazeaia przetwarzania danych osobowych
5: ., Okes Przetwarzarria Pani/Pana danych osobowych będzie nie dłuższy nżjest to niezbędne do realżacji świadczeń.soojalnych
okreŚlonYch Regulaminem zakładowego funduszu świadczeń socjalnych, atakże przez okres nieńędny do dochodzenia praw lub rosiczeń w tym
na gruncie prawa podatkowego tj. 5 lat.
6. Ma Par/i prawo do żądania prawo dostępu do swoich danych oraz:

- prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych jeśli są błędne lub nieaktualne , z5odnie z art. 16 RoDo;
- prawo do ich usunięcią w sytuacjach określonych w art. 17 RODO;
- prawo do ograniczenia pnetwarzania danych zgodaie z art. l 8 RODO;
- prawo do sprzeciłu zgodnie z art. 21 RODO.

7. Posiada Pan/i prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ocbrony Danych Osobowych.
8. Podanie Parra/i danych osobowychjest dobrowolne, ale koniecme do skorzystania ze świadczeń Funduszu.
9. Pana/i dane nie zostaną wykorzystywane w procesie zautomatyzowanego podejmowania decyzji w §łn
profilowania.

Potwierdzanzapomanie się z powyższą informacją- podpis
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