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Zalacznik nr 1

Deklaracja przystapienia do MKZP przy KWPSP we Wroclawiu, REGON: 524993662

Dane osobowe czlonka przystepujacego do MKZP
IMig (IMIONA) 1 NAZWISKO: 1vvviiiiiiiiiiiie ittt sttt ettt e e st e e s s e s e e e s be e e sbbe e sbe e snbe e e nbbeenbeeennes

Numer PESEL : ..o,

*W przypadku braku numeru PESEL.:
Nazwa i numer dokumentu potwierdzajgcego toZsamosé: ..........ounvvneeinnnns

Nazwa panstwa, ktore wydalo dokument: ....................cccooveiivinininiienieenen,

YA e o (o] (=TS o Lo o [=T o Vo OSSR
Numer telefonu lub adres poczty eleKIrONICZNE]: .....ccvcv i
Jednostka organizacyjna / @MEIYL: .. ...ttt
Prosze o przyjecie mnie w poczet cztonkéw Miedzyzaktadowej Kasy Zapomogowo — Pozyczkowej przy Komendzie

Wojewodzkiej Panstwowej Strazy Pozarnej we Wroctawiu zwang dalej MKZP.
Jednocze$nie o§wiadczam, ze:

Bede Scisle przestrzegaé przepisow obowiazujacego statutu, ktory jest mi znany, uchwal walnego zebrania oraz
postanowien wtadz MKZP.

Optace wpisowe okreslone statutem lub przeniosg¢ moje wkiady w wysokoSci ..............ccovevinie z KZP, ktorej bytem
poprzednio cztonkiem.

Deklaruje miesieczny wktad cztonkowski w wysoko$ci ....................... 7t (nie mniej niz 50 z1).

Zgadzam si¢ na potracenie przez zaktad pracy z mego wynagrodzenia, zasitku chorobowego, zasitku wychowawczego*

zadeklarowanej sktadki oraz sptat udzielonych mi pozyczek i upowazniam Zarzad MKZP do bezposredniego
podejmowania tych naleznosci w zaktadzie pracy.

e Dla emerytow: Zobowiazuje sie¢ do samodzielnych wptat sktadek oraz dokonywania sptat udzielonych pozyczek.
Zgoda ta obowigzuje przez caty czas trwania cztonkostwa.

Przyjmuje do wiadomosci, ze wycofanie przeze mnie zgody na potrgcenie mi wktadow i splaty pozyczek spowoduje
skreslenie mnie z listy cztonkow MKZP.

Na podstawie art. 12 ustawy z dnia 11 sierpnia 2021 r. o kasach zapomogowo-pozyczkowych (Dz.U. z 2021 r. poz.
1666) wskaze w ,,OSwiadczeniu czlonka” (zalacznik nr 2 Statutu) osobe/osoby uprawniong/uprawnione do
otrzymania wktadu cztonkowskiego w razie mojej $mierci.

Oswiadczam, ze zapoznatem/zapoznatam si¢ z zasadami funkcjonowania MKZP okreslonymi w statucie i deklaruj¢ ich
przestrzeganie.

W zwiazku z przystgpieniem do MKZP wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych w celach
zwigzanych z cztonkostwem w MKZP, w zakresie wskazanym w deklaracji, a takze informacji dotyczacych mojego
stanu cywilnego, ustroju majgtkowego, stanu zdrowia, otrzymywanego wynagrodzenia lub zasitku, jezeli ich podanie
bedzie niezbedne do otrzymania zapomogi lub pozyczki z MKZP.

Data: ..o POAPIS: oo

ADNOTACJA ZARZADU MKZP:
Uchwala Zarzadu MKZP przy KWPSP we Wroclawiuzdnia ............................ ,

P AN P AN ..

(podpis przedstawiciela Zarzgdu MKZP)



Klauzula informacyjna dla czlonka MKZP

W zwigzku z wyrazeniem zgody na przetwarzanie danych osobowych w celach zwigzanych z cztonkostwem w

MKZP przekazujemy informacje o przetwarzaniu Pana/Pani danych osobowych.

10.

11.

Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest Miedzyzakladowa Kasa Zapomogowo-Pozyczkowa
dzialajaca przy Komendzie Wojewodzkiej PSP we Wroctawiu zwana dalej MKZP.

Kontakt do MKZP-adres poczty elektronicznej: mkzp@kwpsp.wroc.pl

Pana/Pani dane sg przetwarzane w celach zwigzanych z czlonkostwem w MKZP na podstawie wyrazonej przez
Pana/Panig zgody. Zgoda moze zosta¢ wycofana w dowolnym momencie, co jest rownowazne z wykresleniem
z listy cztonkow MKZP.

Jezeli wyrazi Pan/Pani zgode, bedziemy przetwarza¢ Pana/Pani dane w celu potracania sktadek i naleznos$ci
bezposrednio z Pana/Pani wynagrodzenia przez pracodawcg. Zgoda moze zosta¢ wycofana w dowolnym
momencie, co jest rOwnowazne z koniecznoscig uiszczania ptatnosci bezposrednio na konto MKZP.

Wycofanie zgody na przetwarzanie danych nie wptywa na zgodno$¢ z przepisami przetwarzania realizowanego
przez MKZP przed wycofaniem zgody.

Przetwarzanie Pana/Pani danych w celach zwigzanych z udzielaniem, rozliczaniem i sptacaniem pozyczek
bedzie realizowane w oparciu o zawartg z Panem/Panig umowe pozyczki, zgodnie z jej postanowieniami.

W przypadku powstania jakichkolwiek roszczen Pana/Pani dane moga by¢ przetwarzane rowniez w celu obrony
/dochodzenia tych roszczen jako prawnie uzasadniony interes realizowany przez Administratora danych.

Podanie przez Pana/Pania danych jest dobrowolne, jednakze niezbgdne do realizacji wskazanych celow
przetwarzania.

Pana/Pani dane moga by¢ udostepnione podmiotom uprawnionym do tego na podstawie przepisOw prawa.
Ponadto beda udostepniane pracodawcy, w zwiagzku z zapewnianiem obstugi administracyjnej MKZP.

W przypadku opoznienia w splacie pozyczki, informacja o opdznieniu zostanie przekazana Panu/Pani
poreczycielom.

Pana/Pani dane osobowe beda przechowywane przez okres cztonkostwa w MKZP, a nastgpnie przez 10 lat od
dnia ustania czlonkostwa. W przypadku dochodzenia roszczen w zwigzku z opdznieniem lub zaprzestaniem
sptaty, dane bedg przetwarzane do czasu przedawnienia tych roszczen.

W zakresie przewidzianym przepisami prawa przystuguje Panu/Pani prawo do zadania dostepu do Pana/Pani
danych osobowych, ich sprostowania, usunigcia lub ograniczenia przetwarzania, a takze prawo do wniesienia
sprzeciwu wobec przetwarzania oraz prawo do zgdania przenoszenia danych.

Przystuguje Panu/Pani prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego do Prezesa UODO na przetwarzanie
danych przez Administratora.



