Zwigzek Zawodowy Maszynistéw Wyciggowych
Kopalh w Polsce

ZGODA CZtONKA RODZINY
NA PRZETWARZANE DANYCH OSOBOWYCH — ZAKACZNIK DO WNIOSKU O
ZAPOMOGE
LUB WNIOSKU O ZAPOMOGE LOSOWA

Miejscowo$é, data

Nazwisko i imie Cztonka Rodziny

Organizacja Zaktadowa ZZMWK w Polsce przy

ZGODA

Na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a) i art. 9 ust. 2 lit. a) rozporzgdzenia 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. Urz. UE z 2016r.,
L 119, s.1), oswiadczam niniejszym dobrowolna, $wiadoma zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu ztozenia
do Organizacji Zaktadowej Zwigzek Zawodowy Maszynistow Wyciagowych Kopalf w Polsce wniosku o przyznanie z uwagi na
moja dtugotrwata chorobe zapomogi losowej lub zapomogi.

Podpis Cztonka Rodziny

KLAUZULA
Zgodhnie z art. 13 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 (Dz. Urz. UE z 2016r., L 119, 5.1) - dalej ,RODO", informujemy, ze:

1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Zwigzek Zawodowy Maszynistéw Wyciaggowych Kopalh w Polsce,

2) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w Organizacji Zaktadowej Zwigzek Zawodowy Maszynistow Wyciggowych Kopali w
Polsce w celu rozpatrzenia wniosku o przyznanie

z uwagi na moja dtugotrwata chorobe zapomogi losowej lub zapomogi.

3) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda podmioty upowaznione na podstawie obowiagzujgacych powszechnie przepiséw prawa
oraz

. Zewnetrzne biuro prawne ( obstuga prawna ZZMWK w Polsce)

o Zewnetrzne biuro rachunkowe (obstuga kadrowo-ptacowa ZZMWK w Polsce)

o Ubezpieczyciele ( obstuga ubezpieczeniowa ZZMWK w Polsce).

4) Pani/Pana dane osobowe przechowywane beda przez czas 5 lat nastepujacych po uptywie roku kalendarzowego, w ktérym

pozytywnie rozpatrzono wniosek o udzielenie zapomogi lub zapomogi losowej,

5) posiada Pani/Pan prawo zadania od administratora dostepu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usuniecia lub
ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofniecia zgody
w dowolnym momencie oraz prawo do przenoszenia danych,

6) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu’ nadzorczego (Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych),

7) podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niepodanie danych skutkuje niemozliwoscia przyjecia do rozpoznania przez

Zwigzek Zawodowy Maszynistéw Wyciggowych Kopal w Polsce wniosku o udzielenie zapomogi lub zapomogi losowe;j.

Podpis Cztonka Rodziny
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