Zalacznik Nr 19

do Zarzadzenia Nr 2/2022
Rektora UWM w Olsztynie
z dnia 10 stycznia 2022 roku

Zalacznik Nr 21 do Regulaminu ZFS$S

(imig i nazwisko wnioskodawcy)

Data wplywu ...
(PESEL / obcokrajowcy data urodzenia rrrr-mm-dd))
(nr dowodu osobistego / paszportu) Wn i Ose k
................................. Y P 3 Q
(telefon kontaktowy / adres e-mail) 0 ObJQCIe OPIEkQ ZFSS w UWM

(wlasciwe odpowiedzi zakresli¢ [X])

(rodzaj i nr $wiadczenia ZUS)

Adres zamieszkania:
Nr konta bankowego:

Zwracam si¢ z prosba o nadanie uprawnien do korzystania ze Swiadczen Zakladowego
Funduszu Swiadczen Socjalnych w UWM, jako:

O emeryt — byly pracownik Uczelni,

O rencista — byly pracownik Uczelni,

O wdowa/wdowiec po bytym pracowniku Uczelni — osoba dodatkowo objeta opiekg Funduszu,
O iNNQ0SODA ..o dodatkowo objeta opieka Funduszu,
O dziecko niezyjacej osoby uprawnionej.

Do wniosku zalaczam nast¢pujace dokumenty:
O kserokopie dowodu 0SODISTEQO ..o
(w przypadku przestania wniosku pocztq lub przekazania przez inng osobg),
O kopig $wiadectwa pracy,
O kopie decyzji ZUS,
O PeIOMOCTICIWO ..o
(jezeli wnioskodawca jest osobg niepetnoletniq i posiada petnomocnika),
D NN e

Jednoczesnie oSwiadczam, ze:
O nie mam uprawnien do renty rodzinnej i nie posiadam innych dochodéw,
O utrzymuje¢ si¢ wylacznie z renty rodzinnej,
O nie posiadam uprawnien do korzystania z zaktadowego funduszu $wiadczen socjalnych
w innym zaktadzie pracy,

O zapoznal(-em/-am) si¢ takze z informacja o celach i zakresie przetwarzania moich danych
osobowych.

(miejscowosé) (data) (czytelny podpis wnioskodawcy/petnomocnika wnioskodawcy)




Wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku w przedmiocie
§wiadczen udzielanych z ZFSS UWM w Olsztynie, zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w
zwiazKku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.Urz. UE. L nr 119, str. 1).

Opinia zwigzkow zawodowych:

Akceptacja Rektora:

Zwiazki Zawodowe:

Akceptuje:



