Zatqcznik nr 3 do Regulaminu ZFSS z dnia 17.04.2023r. Psa ry, (o [ 1= TR

(adres)
Pracownik, Emeryt, Rencista *

*(witasciwe podkreslic¢ )
N ERIEFONU .. et sb e et e et re et e snbeesreens
Nrkonta _ _-_ - - - - -

(Dotyczy emeryta/rencisty)

WNIOSEK
0 udzielenie Dofinasowania do wypoczynku organizowanego
we wiasnym zakresie (,tzw. wczasy pod gruszg”)
z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

1. Zwracam sie z prosba o udzielenie z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych Domu Pomocy
Spotecznej w Psarach dofinasowania do wypoczynku organizowanego we wiasnym zakresie
(,tzZw. wczasy pod grusza”).

2. Wypoczynek zamierzam rozpoCzgl AN .........ccceveereeueeeieieieiesesieeete e e st e e s ssesesaeneenes *1

3. Oswiadczam, Zze {aczny dochéd wraz z dodatkowymi przysporzeniami  wykazany
w ztozonym biezgcym roku OSwiadczeniu o sytuacji zyciowej rodzinnej i materialnej
2 RS rok nie ulegt istotnej zmianie/ ulegt nastepujacej zmianie*2;
Uzasadnienie zmiany sytuacji (np. urodzenie  dziecka).......cccoooiiiiiiinniiiiieneereee
Po uwzglednieniu wymienionej zmiany sytuacji socjalnej, tgczny dochdd netto
wraz z przysporzeniami za miesigc poprzedzajacy ziozenie niniejszego wniosku wynosi
................................ zt/na osobe w rodzinie.

4. Prosze o} przekazanie $wiadczenia przelewem na konto bankowe*3

N U g LT o 1= TR

(podpis wnioskodawcy)

*1]Jezeli pracownik nie rozpocznie wypoczynku (np. przez zachorowanie) wyptacone mu $wiadczenie

wypoczynkowe stanie sie $wiadczeniem nienaleznie pobranym, ktére musi by¢ natychmiast zwrécone. Osoba

uprawniona, ktéra nie zwrdci niestusznie pobranego $wiadczenia zostanie obcigzona kosztami naliczonych sktadek

ZUS i podatku dochodowego.

*2 niepotrzebne skreslic.
*3 pracownicy aktualnie zatrudnieni nie muszg podawac¢ numeru konta bankowego jezeli chcag by $wiadczenie

zostato przelane na konto, na ktdre przelewane jest wynagrodzenie.



Wypeinia Pracodawca:

Zgodnie ze zlozonym oS$wiadczeniem o sytuacji Zyciowej, rodzinnej i materialnej
w dniu..................... oraz niniejszym wnioskiem, ustalono, ze Wnioskodawca znajduje sie

w progu dochodowym numer.........

Decyzja Pracodawcy

Przyznaje  dofinasowanie do  wypoczynku  zorganizowanego we  wiasnym  zakresie
W KWOCIE.......c.eeeeciieeiiieecciiieeneceieeenns ZE DIUELO (STOWNIE.....eeccc e ZE)

Odmawiam przyznania dofinasowania z pOWOdU............ccceeeeeieeecveecie e, s .

(podpis i pieczatka Pracodawcy)

1. Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest Dom Pomocy Spotecznej w Psarach

— reprezentowany przez Dyrektora, zwany dalej administratorem

z siedzibg przy ulicy Kaliskiej 3, 63-405 Sieroszewice

nrtel. /fax. (62) 739-60-84, 739-63-15

e-mail: sekretariat@dpspsary.pl

2. Kontakt z inspektorem ochrony danych u administratora:

ul. Kaliska 3, Psary, 63-405 Sieroszewice

nr tel./fax. (62) 739-60-84, 739-63-15

e-mail: iod@dpspsary.pl e-mail: sekretariat@dpspsary.pl

3. Podstawa przetwarzania jest:

- art. 6 ust. 1 lit. b) RODO*, przetwarzanie jest niezbedne do wykonania umowy lub podjecia dziatar przed zawarciem umowy, tj. w celu zawarcia umowy o prace,

- art. 6 ust. 1 lit. c) RODO*, przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego, tj. w celu realizacji obowigzkéw wynikajacych z Kodeksu pracy i innych
ustaw zwigzanych z zatrudnieniem, w tym zapewnienia bezpieczeristwa i higieny pracy, prowadzenia dokumentacji ksiegowo-podatkowej, objecia systemem
ubezpieczen spotecznych, udzielania $wiadczen w ramach ZFS$S,

- art. 6 ust. 1 lit. f) RODO* przetwarzanie niezbedne jest do celdw wynikajacych z prawnie uzasadnionych intereséw pracodawcy, tj. w celu dochodzenia roszczen i
obrony przed roszczeniami.

4. Podanie danych jest obowigzkowe i niezbedne w celu zawarcia umowy o prace i realizacji obowigzkéw administratora zwigzanych z zatrudnieniem, w przypadku ich niepodania
niemozliwe bedzie zawarcie stosunku pracy.

5. Pana/Pani dane osobowe beda przekazywane podmiotom, z ktérymi administrator zawart umowy powierzenia przetwarzania danych, a takze podmiotom uprawnionym do
ich uzyskania na podstawie przepisdw prawa.

6. Posiada Pan/Pani prawo do zadania od administratora dostepu do tresci swoich danych, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia ich przetwarzania, wniesienia sprzeciwu
wobec przetwarzania, przenoszenia — w granicach okreslonych Rozporzadzeniem RODO*, a takze prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.

7. Pana/Pani dane osobowe nie podlegajg zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu.

8. Dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;j.

9. Pana/Pani dane osobowe beda przechowywane do czasu ustania stosunku pracy, a nastepnie przez czas okreslony w rozporzadzeniu w sprawie instrukcji kancelaryjnej,
jednolitych rzeczowych wykazéw akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu dziatania archiwéw zaktadowych, innych przepisach prawa lub regulaminach
administratora.
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