Wnhiosek o przyznanie swiadczenia ratowniczego (przyklad wypelniania wniosku)

A. ADNOTACJE URZEDOWE (wypetnia wiasciwa komenda powiatowa/miejska Paristwowej Strazy Pozarnej)

Whiosek wpltynat do Komendy Powiatowej Panstwowej Strazy Pozarnej w Zwoleniu dnia

Zostat zarejestrowany pod numerem

(pieczatka stuzbowa i podpis)

Whnosze o przyznanie §wiadczenia ratowniczego (wnioskodawca wypetnia czgs¢ ,,B” druku WIELKIMI LITERAMI)

B.1. DANE PERSONALNE

Nazwisko Pierwsze imig
KOWALSKI JAN
Drugie imi¢ Data urodzenia Numer PESEL
ADAM 11.11.1950 50111100000
Seria i nr dowodu osobistego / Numer paszportu ~ (nalezy wypetni¢, | 1elefon kontakiowy™>) Adres email*~)

jesli nie nadano numeru PESEL

500600700

B.2. ADRES ZAMIESZKANIA

STRAZACKA 13 5
Kod pocziowy Miejscowosé Gmina/Dzielnica
26-700 ZWOLEN ZWOLEN
Powiat Wojewodztwo Nazwa panstwa

ZWOLENSKI MAZOWIECKIE POLSKA

B.3. ADRS DO KORENSPONDENCJI (nalezy podaé, jezeli jest inny ni z adres zamieszkania)

Ulica Nr domu Nr Tokalu
Kod pocztowy Miejscowosé Gmina/Dzielnica
Powiat Wojewddztwo Nazwa panstwa

B.4. DYSPOZYCJA WNIOSKODAWCY

B.5. ZALACZNIKI:

Swiadczenie ratownicze prosze przekazywaé na wskazany adres-zamieszkania-/-adres-do-korespondencji / ponizszy rachunek bankowy *)**¥):

BOTES, e e

numer rachunku bankowego:

1111222 |2)13|3]3|3)4]4]4]4])5]5]|5]5)6]6]6]|6))7|7]|T7]7

Nazwa banki: BANK SPOLDZIELCZY W ZWOLENIU

=y

1. OSWIADCZENIE 1 SWIADKA ADAMA NOWAKA,
2. OSWIADCZENIE 2 SWIADKA ANDRZEJA POLAKA,
3. OSWIADCZENIE 3 SWIADKA ANNY NOWAKOWSKIEJ.

Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie niezbgdnym do rozpatrzenia wniosku oraz wyplaty 1 obsfugi Swiadczenia ratowniczego.

Jan Kowaleki
Zwolen, 24.02.2022 r.

(miejscowos¢, data) (podpis wnioskodawcy / przedstawieiela-ustaw 1 i ol )

)
**)
e

****)

Niepotrzebne skreslic.

Dane dodatkowe, ktorych podanie nie jest wymagane.

W przypadku niedokonania wyboru, $wiadczenie bgdzie przekazywane na wskazany adres zamieszkania.

W przypadkach, o ktorych mowa w art. 50 ust. 3 pkt 2 i 3 ustawy z dnia 17 grudnia 2021 r. o ochotniczych strazach pozarnych (Dz. U. poz. 2490) nalezy zalaczy¢ pisemne
o$wiadczenie 3 $wiadkow potwierdzajace bezposredni udziat w dziataniach ratowniczych:

1. Os$wiadczenie 1 $wiadka ...............ccooiiiiiinni imig i nazwisko/,

2. Oswiadczenie 2 $wiadka .... .... limig i nazwisko/,

3. Oswiadczenie 3 $wiadka .............ccovvviiiiiiinn. limie i nazwisko/,

Kazde z trzech o$wiadczen potwierdza wojt (burmistrz, prezydent miasta) pod wzgledem ich wiarygodnosci (dotyczy to wnioskodawcow, ktorzy wykonywali dziatania
ratownicze do dnia 31 grudnia 2011 r. lub od 1 stycznia 2012 r. do dnia 31 grudnia 2021 r.). Do wniosku nie dotacza si¢ zatacznikow w postaci pisemnych o$wiadczen
Swiadkow,

w przypadku gdy Panstwowa Straz Pozarna dysponuje danymi potwierdzajacymi bezpo$redni udziat wnioskodawcy w dziataniach ratowniczych (art. 50 ust. 3 pkt 1 i 2 ustawy
z dnia 17 grudnia 2021 r. o ochotniczych strazach pozarnych).




Informacja z zakresu ochrony danych osobowych dla czlonkow (strazakow)
Ochotniczej Strazy Pozarnej (OSP)

w zwiazku z wnioskowaniem o §wiadczenie ratownicze

Zgodnie z art. 13 ust 112 oraz art. 14 ust. 1 1 2 ogdlnego rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. o ochronie 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych),
zwanego dalej RODO, informujemy, ze:

10.

Administratorem przetwarzajacym Pani/Pana dane osobowe jest Komendant Powiatowy Panstwowej Strazy Pozarne;j
w Zwoleniu (26-700 Zwolen, ul. Lubelska 6, tel. 48 676 30 34, fax. 48676 25 11, e - mail:
zwolen@mazowsze.straz.pl)

Dla Komendy Powiatowej Panstwowej Strazy Pozarnej w Zwoleniu wyznaczony zostal Inspektor Ochrony Danych:
e-mail: ochrona.danych@mazowsze.straz.pl

Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢), ¢) RODO w zakresie niezb¢dnym
do wypehienia obowiazkow prawnych wskazanych w przepisach prawa ciagzacych na Administratorze, w
szczegolnosci takich jak:
a) realizacja procesOw zwigzanych z rozpatrzeniem Pani/a wniosku o $wiadczenie ratownicze, w tym
zwigzanych z: przyznawaniem, wyplatg, ustaniem lub nabyciem prawa do $§wiadczenia ratowniczego,
ewentualnymi postepowaniami odwolawczymi lub dochodzeniem roszczen w tym zakresie,
b) posiadanie i prowadzenie wykazow, ewidencji, rejestrow, zestawie n przewidzianych w przepisach prawa
zwigzanych z realizacja celu okreslonego w pkt. 3a
C) obowiazku archiwizacji,

Realizacja obowigzkow Administratora be¢dzie prowadzona w oparciu o przepisy prawa, w szczego6lnosci okreslone
w ustawie o ochotniczych strazach pozarnych, wlasciwych przepisach w sprawie archiwizacji.

Administrator przetwarza kategorie danych osobowych przewidziane w przepisach prawa. Dane osobowe
pozyskiwane sg bezposrednio od Pana/i lub od innych podmiotéw w drodze udostgpnienia, jezeli przepis prawa tak
stanowi, np. Zarzadu OSP, wlasciwego wojta (burmistrza, prezydenta miasta).

W przypadku otrzymywania danych bezposrednio od Pani/Pana podanie danych osobowych jest podyktowane
wymogiem okreslonym w przepisach prawa. Nie podanie przez Panig/a danych osobowych moze skutkowac¢ brakiem
mozliwosci realizacji celow okreslonych w pkt. 3, w tym np. rozpatrzenia Pani/Pana wnioskow.

Odbiorcg Pani/Pana danych osobowych sg podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie
przepisOw prawa oraz podmioty przetwarzajace, realizujace ushugi na rzecz Administratora np. w zakresie fizycznego
wybrakowania i zniszczenia dokumentacji, naprawy i konserwacji systemow informatycznych, obstugi prawne;j.

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do realizacji celow przetwarzania, a nastepnie
Administrator bedzie przetwarzat dane osobowe zgodnie z okresami dla poszczegolnych kategorii spraw przyjetymi
w wiasciwym zarzadzeniu Ministra Spraw Wewnetrznych w sprawie instrukcji kancelaryjnej i jednolitego
rzeczowego wykazu akt dla Panstwowej Strazy Pozarnej;

Posiada Pani/Pan prawo zadania dostgpu do tresci swoich danych, prawo ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia
przetwarzania oraz prawo do sprzeciwu, z zastrzezeniem, ze nie dotyczy to przypadkow, w ktorych Administrator
posiada uprawnienia do dalszego przetwarzania danych na podstawie przepisdw prawa.

Jezeli uzna Pani/Pan, Ze przetwarzanie narusza przepisy RODO posiada Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu
nadzorczego, jakim jest Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych, 00-193 Warszawa, ul. Stawki 2, tel. 22 531 03
00, fax. 22 531 03 01, e-mail: kancelaria@uodo.gov.pl

Przetwarzanie podanych przez Panig/Pana danych osobowych nie bedzie podlegato zautomatyzowanemu
podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu, o ktorym mowa w art. 22 ust. 1 i 4 RODO.




