Nazwisko Imie

Pesel

Ulicai nrdomu Miejscowosé

Kod pocztowy Poczta

Telefon Miejsce zatrudnienia

Numer ewidencyjny .........cccevvveennnn.

DEKLARACJA PRZYSTAPIENIA DO OKZP

Prosze o przyjecie mnie w poczet czionkéw Oswiatowej Kasy Zapomogowo Pozyczkowej przy Centrum Ustug
Wspdlnych w Mszczonowie ( zwang dalej OKZP).
Jednoczesnie oswiadczam, ze :

1. Bede scisle przestrzegaé postanowien statutu OKZP, ktéry jest mi znany, uchwat walnego zebrania cztonkow

oraz postanowien organéw OKZP.
Opface wpisowe okre$lone Uchwatg Walnego Zebrania.
Deklaruje miesieczny wktad cztonkowski w wysokosci ............ zt.
Wyrazam zgode na potrgcanie przez mojego pracodawce z mojego wynagrodzenia, zasitku chorobowego i
zasitku wychowawczego, wpisowego oraz zadeklarowanych wktadéw miesiecznych.

5. Wyrazam zgode na potrgcanie z mojego o wynagrodzenia, zasitku chorobowego, zasitku wychowawczego
oraz z wszystkich innych naleznosci przystugujacych mi od kazdego pracodawcy, rat pozyczek udzielonych
mi przez OKZP. Zgoda ta obowigzuje przez caty czas trwania cztonkostwa w OKZP.

6. Przyjmuje do wiadomosci, ze wycofane przeze mnie zgody na potrgcanie mi wktadéw i sptaty pozyczek
spowoduje skreslenie mnie z listy cztonkéw OKZP.

7. Zobowigzuje sie zawiadomi¢ zarzgd OKZP o kazdej zmianie mojego miejsca zamieszkania.
Zobowigzuje sie aktualizowac swoje dane osobowe.
W razie mojej Smierci wptacone przeze mnie wktady czionkowskie, po potrgceniu ewentualnego zadtuzenia
nalezy wyptacic:

(Adres zamieszkania)

10. W zalgczniku nr 1 przedktadam oswiadczenie o przetwarzaniu moich danych osobowych przez OKZP,
a w zatgczniku nr 2 oswiadczenia oséb wymienionych w pkt. 9 dotyczace przetwarzania ich danych
osobowych przez OKZP.

( Dnia) (Wtasnoreczny podpis)

Zarzad OKZP Uchwatg z dnia: ...............coooi. przyjat w poczet czionkéw OKZP z dniem: ........................

Panig/Pana .........coiiiii

(Podpisy cztonkoéw Zarzgdu OKZP przy Centrum Ustug Wspolnych w Mszczonowie) (Piecze¢ OKZP)




Zatacznik nr 1

Wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych
Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych)

wyrazam zgode
na przetwarzanie moich danych osobowych przez Oswiatowg Kase Zapomogowo-Pozyczkowg (OKZP) dziatajaca przy Centrum
Ustug Wspdlnych w Mszczonowie w zakresie informacji zawartych w deklaracji przystgpienia do OKZP i wniosku o pozyczke oraz
danych dotyczacych wysokosci potrgcen i numeru rachunku bankowego. Jednocze$nie wyrazam zgode na przetwarzanie moich
danych osobowych przez mojego pracodawce w postaci imienia (imion) i nazwiska, numeru PESEL, a w przypadku braku numeru
PESEL — nazwy i numeru dokumentu tozsamosci oraz nazwy panstwa, ktére go wydato, adresu do korespondencji oraz numeru
telefonu lub adresu poczty elektronicznej, stanu cywilnego, ustroju majgtkowego, stanu zdrowia, otrzymywanego
wynagrodzenia lub zasitku, wysokosci pozyczki, wysokosci zapomdg oraz wysokosci moich potracen. Przetwarzanie moich
danych osobowych, o ktérych mowa wyzej, odbywa sie w zwigzku z moim cztonkostwem w OKZP. Jednoczesnie potwierdzam, ze

wyrazenie przeze mnie zgody jest dobrowolne, jednak konieczne w celu przystgpienia do OKZP przy Centrum Ustug Wspdlnych w
Mszczonowie

(wtasnoreczny czytelny podpis) (miejscowosé, data)



Zatacznik nr 2

Wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych
osoby uprawnionej do otrzymania
wkiadu cztonkowskiego po $mierci cztonka OKZP
Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a 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 i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych)

wyrazam zgode
na przetwarzanie moich danych osobowych przez Oswiatowg Kase Zapomogowo-Pozyczkowg (OKZP) dziatajgca przy Centrum
Ustug Wspodlnych w Mszczonowie w zakresie informacji zawartych w dokumentacji OKZP oraz danych dotyczacych mojego
numeru rachunku bankowego. Jednoczesnie wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez pracodawce, przy
ktorym dziata OKZP, w postaci imienia (imion) i nazwiska, numeru PESEL, a w przypadku braku numeru PESEL — nazwy i numeru
dokumentu tozsamosci oraz nazwy panstwa, ktore go wydato, adresu do korespondenc;ji oraz numeru telefonu lub adresu
poczty elektronicznej. Przetwarzanie moich danych osobowych, o ktérych mowa wyzej, moze odbywac sie w zwigzku ze $miercig
cztonka OKZP, ktéry wskazat mnie jako osobe uprawniong do otrzymania jego wktadu cztonkowskiego w OKZP. Jednoczesnie
potwierdzam, ze wyrazenie przeze mnie zgody jest dobrowolne, jednak konieczne w celu realizacji mojego uprawnienia do
otrzymania wktadu cztonkowskiego w razie Smierci cztonka OKZP przy Centrum Ustug Wspdlnych w Mszczonowie.

(wtasnoreczny czytelny podpis) (miejscowos¢, data)



Klauzula informacyjna dotyczaca przetwarzania danych osobowych cztonka oswiatowej kasy zapomogowo-pozyczkowej.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 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 (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych, dalej: RODO) (Dz. Urz. UE L119/1) informujemy, ze:

1. Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest O$wiatowa Kasa Zapomogowo-Pozyczkowa przy Centrum Ustug
Wspdlnych w Mszczonowie z siedzibg w Mszczonowie ul. Gréjecka 45.
2. Administrator nie wyznaczyt inspektora danych osobowych, gdyz nie jest do tego zobowigzany przepisami prawa.
3. Twoje dane osobowe bedg przetwarzane zgodnie z RODO w celu:
a) wynikajgcym z cztonkostwa w OKZP- w oparciu zgode na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a) RODO,
b) zrealizowania prawnie uzasadnionego interesu Administratora, tj. w celu ustalenia, obrony lub dochodzenia
ewentualnych roszczen, w oparciu o art. 6 ust. 1 lit. f) RODO
4. Odbiorcami Twoich danych osobowych bedg osoby upowaznione przez Administratora oraz podmioty przetwarzajace
dane osobowe w imieniu Administratora, pracodawca przy ktdrym dziata OKZP, a takze podmioty Swiadczgce ustugi,
w tym firmy dostarczajgce przesyiki kurierskie i poczte, dostawcy oprogramowania komputerowego i ustug
serwisowych dla oprogramowania komputerowego oraz wszystkie podmioty ktérych prawo do zagdania udostepnienia
Twoich danych wynika z obowigzujgcych przepiséw prawa.
5. Twoje dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa trzeciego.
6. Twoje dane osobowe przetwarzane w celu wskazanym w:
a) pkt 3 abedg przechowywane do czasu cofniecia przez Ciebie zgody na przetwarzanie danych osobowych w tym
celu,
b) pkt 3 b bedg przechowywane przez okres, w jakim beda one niezbedne do realizowania prawnie uzasadnionego
interesu Administratora, w celu ustalenia, obrony lub dochodzenia ewentualnych roszczen
7. Przystuguje Ci prawo zadania od Administratora dostepu do Twoich danych osobowych dotyczacych, ich sprostowania,
usuniecia, ograniczenia przetwarzania oraz przenoszenia danych oraz prawo do wniesienia sprzeciwu.
8. Przystuguje Ci prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uznasz, ze przetwarzanie
przez Administratora danych osobowych narusza przepisy o ochronie danych osobowych.
9. Podanie danych osobowych, o ktérych mowa w pkt 3 a jest niezbedne w celach wynikajgcych lub zwigzanych ze
stosunkiem cztonkostwa w OKZP, jeste$ zobowigzany do ich podania, a ich niepodanie uniemozliwi nalezyte wykonanie
uprawnien lub obowigzkéw wynikajgcych ze stosunku cztonkostwa w OKZP.

10. Przetwarzanie Twoich danych nie bedzie podlegalo zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu,
o ktérym mowa w art. 22 ust. 1 i 4 RODO.

( podpis Administratora )

(podpis cztonka OKZP).......cueveeeee e e



