
1 
 

Załącznik nr 2  

do Regulaminu przyznawania pomocy finansowej członkom ŚlOIIB z dnia 23.10.2014r. 
 

 

………………………………… ………....………  
miejscowość data 

 
 

 

WNIOSEK O UDZIELENIE ZAPOMOGI 
 
 

Rada Śląskiej Okręgowej 
Izby Inżynierów Budownictwa 

40-467 Katowice  
ul. Adama 1b 

 
 
............................................................................ SLK/ / / ...................................................  
nazwisko i imię członka ŚlOIIB nr ewidencyjny numer PESEL 
 
...........................................................................  
adres zamieszkania 
 
………………………………………… …………………………………………  
telefon kontaktowy e-mail 
 
.........................................................................................................  
nr konta bankowego wnioskodawcy 

 

1. Proszę o udzielenie zapomogi w wysokości: ................................. 
 
2. Uzasadnienie ..………………………………………………………………………………..........................................………….…. 
 
........................................................................................................................................................................ 
 
........................................................................................................................................................................ 
 
........................................................................................................................................................................ 
 
........................................................................................................................................................................ 
 
3. W załączeniu przedkładam: 
 

 zaświadczenie o dochodach z okresu ostatnich trzech miesięcy wnioskodawcy i współmałżonka 
oraz dzieci pozostających na ich utrzymaniu 

 zeznanie podatkowe (PIT) za rok ubiegły (potwierdzony przez Urząd Skarbowy) 
lub zaświadczenie z Urzędu Skarbowego o wysokości dochodów za rok ubiegły, wnioskodawcy 
i  współmałżonka oraz dzieci pozostających na ich utrzymaniu 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
4. Aktualny stan rodzinny/współmałżonek, dzieci na utrzymaniu/ zgodnie z obowiązującymi zasadami 

Liczba osób na utrzymaniu ................................................................................................................. 
 

- ........................................................................................................................................................ 
 

- ........................................................................................................................................................ 
 
 

................................................  
podpis wnioskodawcy 
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Klauzula informacyjna wraz z oświadczeniem o udzieleniu zgody na przetwarzanie danych osobowych 
 

Informacja Administratora danych osobowych dla wnioskującego o udzielenie zapomogi 
 
 
[Administrator i dane kontaktowe administratora i Inspektora Ochrony Danych] 
Administratorem danych osobowych jest Śląska Okręgowa Izba Inżynierów Budownictwa z siedzibą 
w Katowicach, przy ul Adama 1b. 
 
Kontakt z administratorem jest możliwy za pośrednictwem adresu e-mail biuro@slk.piib.org.pl lub pisemnie 
na wyżej wskazany adres siedziby administratora.  
 
We wszystkich sprawach z zakresu ochrony danych osobowych może Pani/Pan kontaktować się z wyznaczonym przez 
administratora Inspektorem Ochrony Danych. Taki kontakt może się odbyć drogą elektroniczną na adres 
e-mail biuro@slk.piib.org.pl . 
 
[Przetwarzanie danych] 
Administrator będzie przetwarzał Pani/Pana dane osobowe w celu rozpatrzenia wniosku o udzielenie pomocy 
materialnej, jak również w celach archiwalnych w związku z ustawą o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach 
z dnia 14 lipca 1983 r. ( Dz.U. z 2018 r. poz. 217 z późn. zm.).   
 
W przypadku Pani/Pana braku zgody niemożliwe jest rozpatrzenie wniosku o udzielenie pomocy materialnej. 
 
[Okres przechowywania danych] 
Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane do momentu wygaśnięcia obowiązku przechowywania danych 
wynikającego z przepisów prawa, w szczególności obowiązku przechowywania dokumentów wynikającego 
z ustawy o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach z dnia 14 lipca 1983 r. (Dz.U. z 2018 r. poz. 217 z późn. zm.). 
 
[Przekazywanie danych] 
Pani/Pana dane osobowe mogą być udostępnione podmiotom i organom upoważnionym do przetwarzania tych 
danych na podstawie przepisów prawa, a także na podstawie zawartych przez administratora umów Pani/Pana dane 
osobowe mogą być przekazywane podmiotom przetwarzającym dane osobowe na zlecenie administratora: 
dostawcom usług IT, podmiotom wyceniającym szkody, przy czym takie podmioty przetwarzają dane na podstawie 
umowy z administratorem i wyłącznie zgodnie z poleceniami administratora. 
 
[Pani/Pana prawa] 

1. Posiada Pani/Pan prawo do żądania od administratora dostępu do swoich danych osobowych oraz ich 
sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania lub prawo do wniesienia sprzeciwu wobec 
przetwarzania, a także prawo do przenoszenia danych. 

2. Posiada Pani/Pan prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem 
przetwarzania, którego dokonano na postawie zgody przed jej cofnięciem. 

3. Posiada Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego – Prezesa Urzędu Ochrony Danych 
Osobowych. 

4. Podanie danych jest dobrowolne, ale niezbędne do realizacji świadczeń socjalnych. Konsekwencją 
niepodania danych lub cofnięcia zgody na przetwarzanie danych będzie brak realizacji świadczeń socjalnych. 

[Oświadczenie o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych] 
1. Wyrażam zgodę na gromadzenie i przetwarzanie moich danych osobowych, w tym danych dotyczących 

stanu mojego zdrowia (danych wrażliwych) przez Śląską Okręgową Izbę Inżynierów Budownictwa 
z siedzibą w  Katowicach, przy ul Adama 1b. 

2. Dane przetwarzane będą wyłącznie w celu  rozpatrzenia zasadności wniosku o przyznanie świadczeń 
pomocy materialnej przewidzianych dla członków Polskiej Izby Inżynierów Budownictwa.  

 
Zostałem/am pouczony/a o dobrowolności podania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych 
oraz ich poprawiania. 
 
 
 

  ………………………………………..……. 
(data i podpis wnioskodawcy) 
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5. Opinia dot. złożonego wniosku: .............................................................................................. 
 
...................................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................... 
 

………………………………….  
Podpis 

 

6. Decyzja Prezydium Rady ŚlOIIB 
 

Przyznano / nie przyznano zapomogę w wysokości: ................................................................... 
 

słownie: ..................................................................................................................................... 
 
 

 

Uchwała nr ....................... z dnia ............................ 
 
 

 

7. Zapomogę przekazano/wypłacono w kwocie: ......................................... 
 

słownie: ..................................................................................................................................... 
 

w dniu ............................... 
 

Przekazano/wypłacono: ..................................................... 
 

Podpis 

 
 
 
 
 
 
 

 

Pozycje 5-7 wypełnia biuro ŚlOIIB 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 


