Zatgcznik nr 3 do Regulaminu Zf$socjalnych

-------------------------------------------------------------------

(adres zamieszkania)

WNIOSEK O UDZIELENIE ZWROTNEJ POZYCZKI NA CELE MIESZKANIOWE

Zwracam sie z prosba o udzielenie zwrotnej pozyczki z Zaktadowego Funduszu Swiadczen
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Jako poreczycieli proponuje (osoby bedgce pracownikami DPS w Legnickim Polu) :
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(podpis wnioskodawcy)

POTWIERDZENIE ZATRUDNIENIA:
Wyzej wymienione osoby sg zatrudnione w DPS w Legnickim Polu

(podpis pracownika stuzby pracowniczej)



(nr emerytury/renty)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze Dom Pomocy Spotecznej w Legnickim Polu jest/nie jest* moim ostatnim miejscem,
w ktérym swiadczytam/tem prace w oparciu o stosunek pracy.

(data i czytelny podpis)

*(niepotrzebne skresli¢)

Klauzula informacyjna

Informuje, ze zgodnie z art. 13 art. 13 ust. 1 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych) (Dz. U. UE. L z 2016 r. Nr 119, str. 1), zwanego dalej RODO, administratorem Pana/Pani danych
osobowych jest Dom Pomocy Spotecznej w Legnickim Polu przy ul. Benedyktyndéw 4, 59-241 Legnickie Pole.

Dane osobowe bedg przetwarzane w celu udzielenia, po spetnieniu kryteriow okreslonych w Regulaminie
Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych, zwrotnej pozyczki na cele mieszkaniowe, na podstawie art. 6 ust. 1
lit a ww. Rozporzadzenia, ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks Pracy oraz art. 27 ust. 1 ustawy z 23.5.1991 .
o zwigzkach zawodowych. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych bedg wytgcznie podmioty uprawnione do
przetwarzania Pani/Pana danych osobowych na podstawie przepiséw prawa. Pani/Pana dane osobowe bedg
przechowywane w okresie okreslanym przepisami prawa, zgodnie z instrukcjg kancelaryjng. Posiada Pani/Pan
prawo dostepu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania, a takze
prawo do cofniecia zgody. Ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego. Podanie danych jest
dobrowolne ale konieczne do udzielenia zwrotnej pozyczki na cele mieszkaniowe z Zaktadowego Funduszu
Swiadczen Socjalnych utworzonego w Domu Pomocy Spotecznej w Legnickim Polu.

Oswiadczam, ze zapoznatam/em z trescig powyzszej klauzuli i wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych
osobowych w zakresie danych zawartych w ww. informacji w celu udzielenia, po spetnieniu kryteridw okreslonych
w Regulaminie ZFSS, zwrotnej pozyczki na cele mieszkaniowe z ZFSS utworzonego w Domu Pomocy Spotecznej w
Legnickim Polu.

miejscowos¢, data wiasnoreczny podpis



