OSWIADCZENIE OSOBY UPRAWNIONEJ

Imie (wpisac drukowanym literami

Nazwisko (wpisac drukowanym literami)

PESEL (1)

Nazwe i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢ oraz nazwe panstwa, ktére dokument wydato

Adres do korespondencji

Kod pocztowy Miasto

Nazwa ulicy, numer, numer mieszkania

Dane do kontaktu

Numer telefonu

Adres e-mail
Potwierdzam poprawnos$¢ podanych powyzej danych osobowych oraz wyrazam zgode na ich przetwarzanie
w celach zwigzanych z wyptatg wktadu cztonkowskiego zgromadzonego w Kasie Zapomogowo Pozyczkowej

w Orange w razie smierci

Pana / Pani

Data: ....c.couveeeeeeaaaaan POQPIS (2): ettt ans

(1) = w przypadku braku numeru PESEL
(2) - podpis musi by¢ czytelny i sktada¢ sie minimum z nazwiska osoby podpisujacej oswiadczenie



Klauzula informacyjna dla osoby uprawnionej przez cztonka KZP

1.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Kasa Zapomogowo Pozyczkowa [KZP] dziatajaca
przy Orange Polska S.A. z siedzibg w Warszawie Al. Jerozolimskie 160, 02-326 Warszawa.

Kontakt do KZP .........c.ccce...e.
W sprawach dotyczacych Pani/Pana danych osobowych mozna kontaktowaé sie bezposrednio z KZP
na adres e-mail ..........c..c...... lubtel....cooevnnnns
Pani/Pana dane sg przetwarzane w celach zwigzanych z uprawnieniem do wyptaty wkfadu
cztonkowskiego w razie $mierci Cztonka KZP, ktéry uprawnit Panig do otrzymania tych srodkéw, na
podstawie wyrazonej przez Panig/Pana zgody. Zgoda moze zosta¢ wycofana w dowolnym momencie,
co jest rownowazne z koniecznosci wskazania przez cztonka KZP innej osoby uprawnionej do
otrzymania wypfaty jego wktadu cztonkowskiego na wypadek smierci. Wycofanie zgody na
przetwarzanie danych nie wptywa na zgodnosc¢ z przepisami przetwarzania realizowanego przez KZP
przed wycofaniem zgody.
Podanie przez Pana/Panig danych jest dobrowolne, jednakze niezbedne do realizacji wskazanych
celéw przetwarzania.
Pani/ Pana dane osobowe moga by¢ udostepnione podmiotom uprawnionym do tego na podstawie
przepisdow prawa. Ponadto beda udostepniane pracodawcy, w zwigzku z zapewnianiem obstugi
administracyjnej KZP.

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres cztonkostwa w KZP osoby, ktéra
uprawnita Panig do otrzymania wktadu na wypadek jej $mierci, a w przypadku wyptaty tego wktadu
przez 5 kolejnych lat, po roku w ktérym doszto do wypftaty.
W zakresie przewidzianym przepisami prawa przystuguje Panu/Pani prawo do zgdania dostepu do
Pana/ Pani danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania, atakze
prawo do whniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania oraz prawo do zadania przenoszenia danych.
Przystuguje Panu/Pani prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego do Prezesa UODO na
przetwarzanie danych przez Administratora.



