Zatacznik nr 1
do Regulaminu ZFSS PSSE w Bartoszycach

(imig i nazwisko) (data)

(stanowisko)

WNIOSEK

O przyznanie $rodkow z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych.
Zwracam si¢ z prosba o przyznanie Swiadczenia:

I. Dofinansowanie do wypoczynku:

O dofinansowanie do wypoczynku organizowanego we wilasnym zakresie termin
WYPOCZYNKU ssimecscmmsmmessessesoroemsosnsonsocsmssssnssmsmn e osisimsmssssneesoss

Odofinansowanie do wypoczynku dla dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia, a jezeli ksztalcg si¢
w szkole - do ukonczenia nauki (nie dtuzej jednak niz do ukonczenia 25 r.z (stan na 31.05)
Imiona i nazwiska uprawnionych dzieci korzystajacych ze $wiadczenia: (imi¢ i

nazwisko, data urodzenia, szkota-klasa):

2. Przyznanie pomocy rzeczowej lub finansowej bezzwrotnej:
Ozapomoga + zatgcznik dotyczacy uzasadnienia

Una koszty leczenia (za$wiadczenie o przewlekltym leczeniu)
Uzdarzenie losowe
Lpomoc rzeczowa

podpis pracownika

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez PSSE w Bartoszycach w celu realizacji
uprawnier wynikajgcych z przepisow ZFSS. Jednoczesnie oswiadczam, ze zostalam/em poinformowanaly o
przystugujgcym mi prawie dostgpu do tresci moich danych oraz ich poprawiania, wycofania zgody na ich
przetwarzanie w kazdym czasie, jak rowniez, Ze podanie danych byto dobrowolne.

podpis pracownika






Zatacznik nr 2
do Regulaminu ZFSS PSSE w Bartoszycach

(miejscowos$¢ i data)
OSWIADCZENIE O SYTUACJI ZYCIOWEJ, RODZINNEJ | MATERIALNEJ OSOBY
UPRAWNIONEJ DO KORZYSTANIA ZE SRODKOW ZFSS
O$wiadczenie o dochodach za rok 20...... r.
Os$wiadczam, co nastepuje:

Imig¢inazwisko ..........cooviiiiiiiiiii i
Komorka organizacyjna.................ooeiinnL.
Telefon do kontaktu......................ooea,

Osoby wspolnie prowadzace gospodarstwo domowe:

Imig¢ i nazwisko Rok urodzenia Stopien pokrewienstwa

Ja nizej podpisana/y niniejszym oswiadczam, ze w okresie 1 stycznia ....... do 31 grudnia.......... roku
roczne dochody brutto wszystkich czlonkéw mojej rodziny wspdlnie zamieszkujacych,
prowadzacych wspdlne gospodarstwo domowe wyniosty:

W(g rocznego rozliczonego zestawienia podatkowego — dochody brutto (kwota dochodu z pit):
Laczny roczny dochdd brutto gospodarstwa domowego

Liczba cztonkow wspolnego gospodarstwa dOmOWeZO0 .......uvvvvvervirnurnnnrnnnnnnnnnnnnnn .
Sredni miesieczny dochdd brutto na osobe we wspolnym gospodarstwie domowym WYNOSi..............

Jestem rodzicem samotnie wychowujacym dziecko/dzieci tak/nie**

Dzieci powyzej 18 r.z. ksztalcg si¢, pozostaja na moim utrzymaniu i nie uzyskuja dochodéw wiasnych z
tytulu uméw o praceg, uméw cywilnoprawnych ani dziatalnosci gospodarczej tak/nie/nie dotyczy* *

Jestem rodzicem dziecka z orzeczeniem o niepetnosprawnos$ci tak/nie**



Wypelnia wylacznie emeryci i rencisci:
Oswiadczam, ze posiadam aktualny status emeryta lub rencisty z tytutu niezdolnos$ci do pracy, nie
pozostaje w stosunku pracy z innym pracodawcg, a Urzad jest moim ostatnim miejscem, w ktorym

bytam/bytem pracownikiem w rozumieniu kodeksu pracy.

Nr konta bankowego do wyplaty $wiadczenia:

Pouczony/a o odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w artykule 247 KK za zeznania danych
niezgodnych z prawda o$wiadczam, ze wszystkie dane podatem/-am zgodnie ze stanem
rzeczywistym i w przypadku zmiany zobowigzuj¢ si¢ niezwlocznie poinformowac¢ o tym zaktad

pracy.

W przypadku niewypehienia w o§wiadczeniu pozycji dotyczacych dochodéw, przy dofinansowaniu
do $wiadczen przyznawanych na podstawie tabel bedzie uwzglgdniany najwyzszy dochod brutto na

osobg.(prog IV)

...................................................................................................................

(Miejscowos¢, data) (Podpis osoby sktadajacej o§wiadczenie)

Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych przez PSSE w Bartoszycach w celu
realizacji uprawnier wynikajgcych z przepiséw ZFSS.

Jednoczesnie oswiadczam, ze zostataml-am poinformowana/y o przystugujgcym mi prawie dostepu do tresci
moich danych oraz ich poprawiania, wycofania zgody na ich przetwarzanie w kazdym czasie, jak rowniez, ze
podanie danych byto dobrowolne.

(Podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)

*QOznacza taczny przychdd roczny za rok poprzedzajacy rok, w ktorym sktadana jest informacja pomniejszony o koszty
uzyskania przychodu kazdego cztonka rodziny prowadzacego wspolne gospodarstwo domowe

** zaznaczy¢ wlasciwe



Zatacznik nr 3 do Regulaminu ZFSS
PSSE w Bartoszycach

Regulamin Komisji Socjalnej

1. W sktad Komisji Socjalnej zwanej dalej Komisjg wchodza 4 osoby: 1 bedaca
przedstawicielem pracodawcy i 3 reprezentujace pracownikow,

2. Pierwsze zebranie Komisji Socjalnej zwoluje Pracodawca,

3. Praca Komisji kieruje jej przewodniczacy W oparciu 0 przepisy niniejszego Regulaminu oraz
przepisy Regulaminu ZFSS,

4. Wybor przewodniczacego dokonywany jest na pierwszym posiedzeniu Komisji przez jej
cztonkéw w glosowaniu tajnym, zwykla wigkszoscia gtosow,

5. Zarowno Pracodawca jak i pracownicy mogg dokonywaé zmian cztonkow Komisji.

§2
1. Komisja obraduje w terminach zwigzanych z konieczno$cig przyznania §wiadczen z
Funduszu. Obrady zwoluje przewodniczacy Komisji.
2. Obrady Komisji sg protokotowane. Do protokotu dotgcza si¢ liczbe lub wykaz osob, ktorym
zaopiniowano pozytywnie wniosek o przyznanie §wiadczenia z okresleniem wysokos$ci i rodzaju
$wiadczenia oraz liczbe lub wykaz osob, ktorym zaopiniowano negatywnie wniosek o
przyznanie $wiadczenia.
3. W przypadku opinii negatywnej w protokole oraz na wniosku powinno zosta¢ wpisane
uzasadnienie.
4. W protokole powinna by¢ zawarta informacja o facznych kwotach na realizacj¢ przyznanych
Swiadczen.
§3

1. Do zadan Komisji nalezy:

a) opracowywanie projektu wykorzystania srodkéw Funduszu w ramach przyznanego

limitu, przeznaczonych na organizacje imprez oraz na udzielanie $wiadczen

indywidualnych dla pracownikéw,

b) opiniowanie wniosku o udzielenie $wiadczen socjalnych,

C) biezaca analiza poniesionych wydatkow,

d) wnioskowanie w sprawie ewentualnych zmian w podziale srodkéw Funduszu,



e) przedkladanie pracodawcy do zatwierdzenia ustalen i wnioskOw o przyznanie
$wiadczen socjalnych.
§4
1. Tryb zalatwiania wnioskOw o przyznanie $wiadczen z Funduszu:
a) wnioski sg sktadane w sekretariacie Stacji:
¢ 0 dofinansowanie do wypoczynku organizowanego we wiasnym zakresie,
e 0 dofinansowanie do wypoczynku dla dzieci i mtodziezy,
e 0 pozyczki zwrotne na cele mieszkaniowe — do 15 lutego biezgcego roku
kalendarzowego,
e dla zapomog — po wystapieniu zdarzenia,

e dla pozostatych §wiadczen,

b) wnioski o udzielenie bezzwrotnej zapomogi losowej muszg by¢ udokumentowane w
sposob umozliwiajacy potwierdzenie wystapienia sytuacji losowe;j,
C) przyjete wnioski opiniowane sg niezwlocznie po przyjeciu w trakcie najblizszych
obrad Komisji. Po zaopiniowaniu przez Komisj¢, wniosek wraz z protokotem w Ciagu 3
dni przedktadany jest Pracodawcy do zatwierdzenia,
d) pracodawca w oparciu na wniosek Komisji Socjalnej w terminie 3 dni podejmuje
decyzje o przyznaniu $wiadczenia. Decyzja ta jest ostateczna,
e) przewodniczacy Komisji, po otrzymaniu Decyzji Pracodawcy, w terminie 2 dni
przekazuje do ksiggowosci liczbe lub wykaz 0sob, ktorym przyznano §wiadczenia W
celu wyptaty $wiadczen, zawiadamiajac jednoczesnie o przyznaniu srodkéw
wnioskodawce.
§5
1. Komisja Socjalna stosuje przepisy ustawy o zaktadowym funduszu $wiadczen socjalnych
oraz przepisOw Regulaminu Funduszu.
2. Cztonkowie Komisji sg zobowigzani do przestrzegania przepisow wynikajacych z
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r. w
sprawie ochrony osob fizycznych w zwiagzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(Rodo) oraz ustawy o ochronie danych osobowych.
3. Komisja kieruje si¢ zasadami bezstronnosci i sprawiedliwosci oraz gospodarnosci.
4. Komisja ma prawo do korzystania z pomocy gtéwnego ksiggowego, pracownika

administracji prowadzacego sprawy kadrowe, a takze do zasi¢gania porad prawnych.



Zatacznik nr 4 do Regulaminu ZFSS
PSSE w Bartoszycach

STAWKI DOFINANSOWANIA DO WYPOCZYNKU ORGANIZOWANEGO WE
WLASNYM ZAKRESIE

1. Dofinansowanie do wypoczynku organizowanego we wilasnym zakresie dla

pracownikow:
Miesi¢czny dochdd brutto przypadajacy na | Wysokos¢ dofinansowania dla pracownika
osob¢ w rodzinie wykazany w o$wiadczeniu | PSSE :
o dochodach rodziny :
| prog — do 1800 zt dochodu brutto na 1 1100 z
osobg;
II prog — od 1801 zt do 2500 zt dochodu 1045 zt
brutto na 1 osobg;
I prog — od 2501 zt do 3500 zt dochodu 990 zt
brutto na 1 osobg;
IV prég — powyzej 3500 zt dochodu brutto 935 zt
na 1 osobg.

2. Dofinansowanie do wypoczynku organizowanego we wilasnym zakresie dla dzieci

pracownikow :
Miesigczny dochod brutto przypadajacy na | Wysokos¢ dofinansowania na kazde dziecko
osobe¢ w  rodzinie wykazany w | pracownika PSSE :
oswiadczeniu o dochodach rodziny :
do 2500 zt 180 zt
150 zt

powyzej 2500 zt







Zalacznik nr 5 do Regulaminu
ZFSS PSSE w Bartoszycach

Swiadczenie okolicznosciowe przyznawane w formie rzeczowej dla uprawnionych
do korzystania z ZFSS

Miesigczny dochod brutto przypadajacy na

Warto$¢ §wiadczenia

osobe¢ w  rodzinie  wykazany w | (% przeznaczonej kwoty bazowej)
o$wiadczeniu 0 dochodach.
Do 2 500 zt 100%
Powyzej 2 500 zt 90%







Zatacznik nr 6 do Regulaminu ZFSS
PSSE w Bartoszycach

WYSOKOSC 1 OPROCENTOWANIE POZYCZKI NA CELE MIESZKANIOWE

W zwiazku z 8 ust. 2 Regulaminu ustala si¢ :
1. Pozyczka na cele mieszkaniowe moze by¢ przyznana do wysokosci 6.000 ztotych.
2. Oprocentowanie pozyczki w stosunku rocznym wynosi 3 %.

3. Oprocentowanie oblicza si¢ z gory za caly okres pozyczki, za pelne miesigce
kalendarzowe (z wyjatkiem pierwszej raty).






Zatacznik nr 7 do Regulaminu ZFSS
PSSE w Bartoszycach

(imi¢ i nazwisko pracownika)

(data i miejsce urodzenia)

(stanowisko stuzbowe)

(miejsce pracy)

(miejsce zamieszkania, kod pocztowy)

WNIOSEK

Prosze o udzielenie oprocentowanej pozyczki ze srodkéw ZFSS na cele mieszkaniowe w
KWOCIE. ..., ztotych

UWAGA: Przy podpisywaniu umowy wskazani porgczyciele musza by¢ pracownikami PSSE
w Bartoszycach zatrudnionymi na czas nicokreslony.

podpis pracownika

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez PSSE w Bartoszycach w celu realizacji
uprawnien wynikajacych z przepisow ZFSS.

Jednocze$nie oswiadczam, ze zostalam/em poinformowanal/y o przystugujacym mi prawie dostgpu do tresci
moich danych oraz ich poprawiania, wycofania zgody na ich przetwarzanie w kazdym czasie, jak rOwniez, ze
podanie danych byto dobrowolne.

podpis pracownika






Zatacznik nr 8 do Regulaminu ZFSS
PSSE w Bartoszycach

UMOWA NR KS.2410................. 20....

o0 przyznanie pozyczki ze srodkow Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych na cele

mieszkaniowe zawarta w dniu ................... w Bartoszycach pomigdzy:

Powiatowa Stacjg Sanitarno-Epidemiologiczng w Bartoszycach reprezentowang

PrZEZ ..o Dyrektora PSSE w Bartoszycach zwang dalej
,,Zakladem”
a
Panig/Panem......................ooeinas
Zamieszkata/tym..............ooiia
zwang/zwanym dalej ,,Pozyczkobiorcg”
§1
Na podstawie decyzji zdnia ................ Zaktad przyznaje Pozyczkobiorcy pozyczke w wysokos$ci
53 00307 11 1< zh),
oprocentowang w stosunku rocznym w wysokos$ci 3 % z przeznaczeniem Na..............cceeeveuinenenann
- zgodnie z §8 ust. L pkt ............ Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych PSSE w
Bartoszycach.
§2
1. Przyznana pozyczka wraz z oprocentowaniem w tacznej kwocie .................... zt podlega
sptacie w 24 ratach miesigcznych.
2. Okres splaty pozyczki wynosi ................... miesigcy.
3. Rozpoczgceie sptaty nastepuje od dnia ..................... w wysokosci:
Dlrata...oooeiieeeieeeeee. zb
2) nastepne raty ................. zt.
§3

1.Pozyczkobiorca upowaznia Zaklad do potrgcania naleznych rat pozyczki wraz z odsetkami,
zgodnie z §2 ust.3 niniejszej umowy, z przystugujacego mu wynagrodzenia za prace poczynajgc od

2.W razie nie wypracowania wynagrodzenia w wysokosci wystarczajacej na splate pozyczki
Pozyczkobiorca zobowiazuje si¢ sptacaé raty pozyczki z innych dochodéow na rachunek bankowy
Zaktadu.

§4
1. Nie sptacona kwota pozyczki tacznie z odsetkami staje si¢ natychmiast wymagalna w przypadku:
1) rozwiazania z Pozyczkobiorcg stosunku pracy w trybie art.52 Kodeksu pracy;
2) wykorzystania pozyczki na inny cel, niz okreslony w umowie.
2. W przypadku rozwigzania stosunku pracy z Pozyczkobiorcg z innych przyczyn niz okreslonych w
ust. 1 , Zaktad zastrzega sobie prawo ustalenia nowego terminu i sposobu splaty pozyczki z
ewentualnym ograniczeniem liczby rat i czasu sptacania pozyczki.



§5
Zmiana warunkow okreslonych w niniejszej umowie wymaga formy pisemnej pod rygorem
niewazno$ci.

§6
W sprawach nie uregulowanych niniejsza umowa majg zastosowanie przepisy kodeksu cywilnego,
kodeksu pracy oraz Regulaminu Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych PSSE w
Bartoszycach.

§7
Pozyczkobiorca os$wiadcza, ze s3 mu znane postanowienia Regulaminu Zaktadowego Funduszu
Swiadczen Socjalnych PSSE w Bartoszycach i niniejszej umowy.

§8
Pozyczkobiorca bedacy emerytem, rencistg lub pracownikiem przebywajacym na urlopie bezptatnym
lub wychowawczym, obowigzany jest wpltacac raty tytutem zwrotu pozyczki na rachunek bankowy
dodnia..................

Umowa zostala sporzadzona w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
stron.

Zaktad Pozyczkobiorca

Poreczenie sptlaty:
W razie nie uregulowania przez Pozyczkobiorce naleznos$ci we wlasciwym terminie wyrazamy zgode
na solidarne pokrycie nie sptaconej kwoty wraz z naleznymi odsetkami z naszych wynagrodzen za

prace w PSSE w Bartoszycach.

FLoPaNi/Pan ..o
ZAMIESZKAIA Y . .o e
legitymujacy sie dowodem osobistym Seria.............ccoeviviiiiininnnn.. NUMET ...
WYSTAWIONYIMN PIZEZ. ... et

(data i czytelny podpis)

Wyrazam zgodeg na przetwarzanie moich danych osobowych przez PSSE w Bartoszycach podanych w celu
poreczenia pozyczki z ZFSS.

Jednoczesnie oswiadczam, ze zostatam/-am poinformowana/y o przystugujgcym mi prawie dostepu do tresci
moich danych oraz ich poprawiania, wycofania zgody na ich przetwarzanie w kazdym czasie, jak rowniez, ze

podanie danych byto dobrowolne.

(data i czytelny podpis)



2. Pani/Pan

ZAMIESZK A A Y . . e

legitymujacy si¢ dowodem 0S0bistym Seria...........coevviiiiiininnnnn. numer
wystawionym przez

(data i czytelny podpis)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez PSSE w Bartoszycach podanych w celu
poreczenia pozyczki z ZFSS

Jednoczesnie oswiadczam, Ze zostatam/-am poinformowana/y o przystugujgcym mi prawie dostepu do tresci

moich danych oraz ich poprawiania, wycofania zgody na ich przetwarzanie w kazdym czasie, jak rowniez, ze
podanie danych bylo dobrowolne.

(data i czytelny podpis)

Potwierdzam tozsamo$¢ Pozyczkobiorcy i poreczycieli oraz wiarygodnos¢ ztozonych przez nich
podpisow.

(data i czytelny podpis osoby odpowiedzialnej za zatatwienie formalno$ci)



Zatacznik Nr 9 Do Regulaminu ZFSS
PSSE w Bartoszycach

Bartoszyce,..................
Plan Rzeczowo-Finansowy
Funduszu Socjalnego narok............
|. Stan Srodkow pieni¢znych na poczatek roku
Il. Przychody

1. Planowane zatrudnienie etatow
2. Sptata pozyczek

Razem: ..............

111, Wydatki

1. Wczasy turystyczne pracownikow i ich dzieci
2. Zapomogi dla upowaznionych

3. Pozyczki na cele mieszkaniowe

4. Swiadczenia okoliczno$ciowe dla
uprawnionych do korzystania z ZFSS
5. Inne wydatki zgodnie z Regulaminem ZFSS

Razem: ...

Przedstawiciel pracownikow Dyrektor






Zalacznik Nr 10 Do Regulaminu
ZFSS PSSE w Bartoszycach

Przetwarzanie danych osobowych

Na administratorze danych ZFSS cigzy obowigzek wypenienia obowiazku
informacyjnego wobec o0sob, ktéorych dane osobowe sa przetwarzane w ramach
dziatalnosci ZFSS.

Przetwarzanie danych osobowych uprawnionych odbywa si¢ z zachowaniem przepisow
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych — RODO) (Dz.U.
L119 z 4.5.2016 s. 1) oraz ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych
osobowych.

1. W celu uzyskania $wiadczenia oraz doptaty z Funduszu i ustalenia ich wysoko$ci
osoba uprawniona wyraza zgod¢e w formie os$wiadczenia na udostgpnienie
pracodawcy / administratorowi danych osobowych.

2. Dane osobowe o0sOb uprawnionych sg wykorzystywane wytacznie do celow
zwigzanych z udzieleniem wsparcia z Funduszu.

3. Administratorem danych osobowych jest Powiatowa Stacja Sanitarno-
Epidemiologiczna w Bartoszycach, ul. Boh. Warszawy 12, 11-200 Bartoszyce;
adres e-mail: psse.bartoszyce@sanepid.olsztyn.pl; nr tel. 89/762 32 57; NIP: 743-
16-22-678;, REGON: 000594436.

4 Administrator powotat Inspektora Ochrony Danych Osobowych (IOD) Panig Iwone
Naruszewicz. Kontakt z I0OD mozliwy jest pod adresem email:
iod.sanepid@gmail.com. Z 10D mozna kontaktowac si¢ we wszystkich sprawach
dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych
z przetwarzaniem danych.

5. Dane osobowe sg przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a i ¢ RODO, ustawy z
dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy, ustawy z dnia 4 marca 1994 r. o
zakltadowym funduszu $wiadczen socjalnych w celu realizacji cigzacego na
administratorze obowiazku Wwynikajacego z przepisow prawa oraz realizacji
uprawnien dotyczacych przyznania §wiadczen socjalnych z ZFSS.

6. W zalezno$ci od rodzaju wnioskowanego $wiadczenia Administrator przetwarza
dane osobowe czlonkow rodziny pracownikow, ktore uzyskuje od tych
pracownikow na podstawie zlozonego o$wiadczenia oraz wnioskow o przyznanie
zapomogi, w zakresie imienia, nazwiska, stopnia pokrewienstwa, daty urodzenia
oraz wysokosci dochodu, danych o sytuacji zyciowej, rodzinnej i materialnej osoby
uprawnionej do korzystania z ZFSS.

7. Podanie danych ma charakter dobrowolny, a konsekwencja odmowy ich podania
jest brak mozliwosci udzielenia dofinansowania do $wiadczen socjalnych
okreslonych w Regulaminie.

8. Osoba, ktorej dane dotycza ma prawo wgladu do tresci swoich danych osobowych
oraz prawo do ich poprawienia, prawo do wycofania zgody na przetwarzanie
danych osobowych w dowolnym momencie, sprostowania, usunigcia, ograniczenia
ich przetwarzania, zgodnie z art. 16, art. 18 RODO.



9. Wycofanie zgody nie wplywa na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktorego
dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem.

10. Dane przechowywane beda przez okres nie dhuzszy niz jest to niezbedne w celu
przyznania $wiadczenia, doptaty z Funduszu oraz ustalenia ich wysokosci, a takze
przez okres dochodzenia do ich praw lub roszczen.

11.0Odbiorcami danych beda wyltgcznie podmioty upowaznione na podstawie
przepiséow prawa i Regulaminu Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych w
tym pracownicy Administratora na podstawie zakresu czynnosci oraz cztonkowie
Komisji Socjalnej na podstawie zarzadzenia.

Zgodnie z art. 8 ustawy o ZFSS:

1. Udostepnienie pracodawcy danych osobowych osoby uprawnionej do korzystania z
funduszu, w celu przyznania ulgowej ustugi 1 $wiadczenia oraz doptaty z funduszu i
ustalenia ich wysokosci, nastepuje w formie oswiadczenia.

2. Pracodawca moze zada¢ udokumentowania danych osobowych w zakresie
niezbednym do ich potwierdzenia. Potwierdzenie moze odbywac si¢ w szczeg6lnosci na
podstawie oswiadczen 1 zaswiadczen o sytuacji zyciowej (w tym zdrowotnej), rodzinne;j
I materialnej osoby uprawnionej do korzystania z funduszu.

3. Do przetwarzania danych osobowych dotyczacych zdrowia, o ktérych mowa w art. 9
ust. 1 RODO, sa dopuszczone Wylacznie osoby majace pisemne upowaznienie do
przetwarzania takich danych, wydane przez pracodawce. Osoby dopuszczone do
przetwarzania takich danych sg obowigzane do zachowania ich w tajemnicy.

4.Pracodawca przetwarza dane osobowe, o ktorych mowa w art. 8 ust. la, przez
okres niezbedny do przyznania ulgowej ustugi i $wiadczenia, doptaty z funduszu oraz
ustalenia ich wysokosci, a takze przez okres niezbgdny do dochodzenia praw lub
roszczen;

5. Administrator ZFSS dokonuje przynajmniej raz w roku przegladu danych
osobowych, przetwarzanych w zwiazku z dziatalnoscig socjalng i obstuga ZFSS, w
celu ustalenia koniecznoéci ich dalszego przechowywania. Przeglady sa dokonywane
przez pracownika Sekcji ds. Kadr i Szkolenia zajmujgcego si¢ obstugg spraw
socjalnych w terminie do dnia 3 1 marca za kazdy poprzedni rok kalendarzowy.

6. Okres przetwarzania danych osobowych, ktore zostaly przekazane przez osobe
uprawniong do Korzystania ze §wiadczen przewidzianych w niniejszym regulaminie,
wynosi piec lat.






