Zalacznik Nr 4 do Regulaminu ZFSS

WNIOSEK
0 udzielenie bezzwrotnej zapomogi
dla pracownika/emeryta/rencisty Akademii Wychowania Fizycznego

im. E. Piaseckiego w Poznaniu.

R \F: VA s N (O I 1 1111 (- OO

2. Adres ZamieSZKANIA ... ..ottt e

3. Zaklad/Dzial ... Telefon ....c.oovviiiiiiiii,

4. Stanowisko ... Data rozpoczegcia pracy w AWF ...
5. *Data przejscia na emeryture/rente ...........oooeeeeeeneannn.s Stan cywilny .........ooooiiiiiiiiii i
6. Ostatnio przyznana zapomoga z AWF (Kwota, data) ...........c.coiiiiniiiiiiiii e

7. Miesigczny przychdd na jednego cztonka w gospodarstwie dOmOwWym ...........coevviviiiiiiiininaninnn..
8. Osoby pozostajace we wspolnym gospodarstwie domowym:

LP. Nazwisko i imie Pokrewienstwo Wiek Nazwa szkoty

S I I B

* wypelnai emeryt/rencista

9. Prosz¢ o przyznanie mi bezzwrotnej zapomogi ze $rodkow Zaktadowego Funduszu Swiadczen

Socjalnych.

Uzasadnienie Wniosku:




10. Prawdziwos¢ wyzej przedstawionych informacji potwierdzam wiasnorgcznym podpisem i jednocze$nie

wyrazam zgodg na sprawdzenie powyzszych danych.

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych:

Zgodnie z art.6 ust.1 lit. a ogélnego rozporzgdzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.
(Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu rozpatrzenia
zgtoszenia ztozonego wniosku.

Spetnienie obowigzku informacyjnego:

Oswiadczam, ze wobec mnie Akademia Wychowania Fizycznego w Poznaniu spetnita w formie tradycyjnej
(papierowej) obowigzek informacyjny wynikajacy z ogoélnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia
2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016).

Data i podpis wnioskodawcy

Uwagi Dzialu Kadr i Plac — pracownika ds. ZFSS i Administracji:

Decyzja Uczelnianej Komisji Socjalnej AWF zdnia .....................................
Komisja przyznala zapomoge W KWOCIE ...t
Komisja nie przyznata zapomogi z powodu:



~

Obowigzek informacyjny

. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest:

Akademia Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Poznaniu, ul. Krélowej Jadwigi 27/39, 61-871 Poznan.

. Administrator danych wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych- kontakt mailowy: iod@awf.poznan.pl
. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg w celu rozpatrzenia wniosku ztozonego do ZFSS.
. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda cztonkowie Uczelnianej Komisji Socjalne;.

. Posiada Pani/Pan prawo do: zgdania od administratora dostepu do danych osobowych podanych we wniosku, prawo do ich

sprostowania.

. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niepodanie danych w zakresie wymaganym przez administratora

skutkowac¢ bedzie odrzuceniem wniosku.

. Pani/Pana dane nie bedg przekazane odbiorcy w panstwie trzecim lub organizacji migdzynarodowe;.

rozpatrujgcej wniosek.

Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego — Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

. Pani/Pana dane nie bedg przetwarzane w sposéb zautomatyzowany i nie bedg poddawane profilowaniu.
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