Zalacznik Nr 1 do ,,Regulaminu zasad dostgpu do dokumentéw Czeladzkiej Spoéldzielni Mieszkaniowej
i wydawania czlonkom Spoétdzielni kopii tych dokumentow”

Czeladz,dn. .............ooen.

Zarzad

Czeladzkiej Spoldzielni Mieszkaniowej
ul. Szpitalna 9A

41-250 Czeladz

Dotyczy: wniosek o wydanie dokumentow lub udzielenie informacji

Szanowni Panstwo,

Ja nizej podpisany/na:
Imig i NAazZWISKO: e
T O O
Adres KOFeSPONAENCY JNY . o e

Bl

Czlonek Czeladzkiej Spéldzielni Mieszkaniowej: TAK [...] NIE[...]
dziatajacy w imieniu wiasnym lub jako pelnomocnik™ (kopia pelnomocnictwa dotagczana jest
O WINIOSKU) .ot (cztonka Spoétdzielni /

uzytkownika lokalu)* wnioskuj¢ o dostep do ponizszych dokumentow/informacji

Forma udostepnienia: kserokopia dokumentu, pismo z informacjg, e-mail z informacja,
korespondencja elektroniczna na ADE, kopia elektroniczna (dysk/zdjgcie/skan), zapoznanie
si¢ z dokumentami przy pracowniku CzSM *

Forma dorgczenia: odbior osobisty, wysytka na uwierzytelniony adres e-mail, pismo na
wskazany adres, wysytka elektroniczna na ADE, zapoznanie si¢ z dokumentami przy
pracowniku CzSM *

Dokumenty/informacje te sa mi niezbedne w celu:
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Forma udostepnienia: kserokopia dokumentu, pismo z informacja, e-mail z informacja,

korespondencja elektroniczna na ADE, kopia elektroniczna (dysk/zdjecie/skan), zapoznanie

si¢ z dokumentami przy pracowniku CzSM *

Forma dorgczenia: odbidr osobisty, wysytka na uwierzytelniony adres e-mail, pismo na

wskazany adres, wysylka elektroniczna na ADE, zapoznanie si¢ z dokumentami przy

pracowniku CzSM *

Dokumenty/informacje te sa mi niezbedne w celu:

Os$wiadczam, ze:

a)

b)

9)

zobowiazuje si¢ do wykorzystania dokumentow lub informacji wylacznie w celach
wskazanych powyzej, bez ich kopiowania, rozpowszechniania lub przekazywania
osobom trzecim, w tym poprzez sie¢ Internet, bez odrgbnej pisemnej zgody Zarzadu
Spotdzielni,

zobowigzuje¢ si¢ do zachowania w tajemnicy (zachowanie poufno$ci) dokumentoéw lub
informacji uzyskanych na podstawie niniejszego wniosku (ochrona tajemnicy
przedsi¢ebiorstwa),

zobowigzuje si¢ do ochrony danych osobowych uzyskanych na podstawie
niniejszego wniosku (RODO),

zapoznatam/zapoznatem si¢ z trescig ,,Regulaminu zasad dostepu do dokumentow
Czeladzkiej Spotdzielni Mieszkaniowej 1 wydawania cztonkom Spotdzielni kopii tych
dokumentow”,

znane jest mi ryzyko konsekwencji prawnych (cywilne i karne) wynikajace
z naruszenia powyzszych zobowigzan,

wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych przez Czeladzka
Spoétdzielnie¢ Mieszkaniowa W Czeladzi w celu realizacji niniejszego wniosku, zgodnie
z obowigzujacymi przepisami ochrony danych osobowych (RODO),

zobowigzuje sie do wniesienia optaty (0 ile jest wymagana) przed wydaniem
dokumentow, zgodnie z obowigzujacymi w Spotdzielni zasadami.

Zalaczono pelnomocnictwo (TAK/NIE/pelnomocnictwo w aktach Spotdzielni)*

Data i podpis wnioskodawey:
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10.

11.

Klauzula informacyjna dotyczaca przetwarzania danych osobowych

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Czeladzka Spotdzielnia Mieszkaniowa z
siedzibg w Czeladzi (41-250), ul. Szpitalna 9a, wpisana do Rejestru Przedsiebiorcow
prowadzonego przez Sad Rejonowy Katowice-Wschéd w Katowicach, VIII Wydziat
Gospodarczy pod numerem KRS 0000119971, NIP 6250010391, REGON 000485026.

Kontakt z Administratorem jest mozliwy: listownie na adres siedziby podany w pkt. 1,
telefonicznie na nr telefonu: 609 189 369, mailowo: kancelaria@czsm.czeladz.pl.

W sprawach dotyczacych ochrony danych osobowych mozna kontaktowaé sie mailowo z
Inspektorem Ochrony Danych na adres: iod@czsm.czeladz.pl.

Pani/Pana dane osobowe przetwarzane sg w celu rozpatrzenia i obstugi wniosku o

udostepnienie dokumentdéw Spétdzielni, w tym uchwat organéw statutowych, na podstawie:

art. 6 ust. 1 lit. c Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27

kwietnia 2016 r. (RODO) - tj. wypetnienia obowigzku prawnego cigzgcego na

administratorze, w powigzaniu z przepisami:

e art. (1) ustawy z dnia 15 grudnia 2000 r. o spétdzielniach mieszkaniowych;

e art. 18 § 3 ustawy z dnia 16 wrzesnia 1982 r. — Prawo spétdzielcze;

e oraz postanowien Statutu Czeladzkiej Spotdzielni Mieszkaniowe;.

Dane osobowe wnioskodawcy mogg by¢ réwniez przetwarzane w oparciu o art. 6 ust.1 lit. f

RODO w zwigzku z realizacjg prawnie uzasadnionego interesu w ramach obrony lub

dochodzenia ewentualnych.

Podanie danych osobowych jest warunkiem rozpatrzenia wniosku. Ich niepodanie

uniemozliwi jego realizacje.

Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane przez okres niezbedny do realizacji wniosku,

a nastepnie przez maksymalnie 5 lat lub do momentu przedawnienia roszczen.

Dane mogg by¢ udostepniane wytgcznie:

e podmiotom uprawnionym na podstawie przepisdw prawa;

e podmiotom przetwarzajgcym dane osobowe na zlecenie i w imieniu administratora (np.
obstuga informatyczna, kancelarie prawne).

Przystuguje Pani/Panu:

e prawo dostepu do danych oraz otrzymania ich kopii;

e prawo do sprostowania danych;

e prawo do ograniczenia przetwarzania danych;

e prawo do przenoszenia danych (w zakresie okreslonym przepisami);

e prawo do usuniecia danych;

e prawo do wniesienia sprzeciwu z uwagi na szczegdlng sytuacje — w przypadkach, gdy
przetwarzanie odbywa sie na podstawie art. 6 ust. 1 lit. e lub f RODO;

Ponadto kazda z osdb, ktérych dane dotyczg ma prawo do wniesienia skargi do Prezesa

Urzedu Ochrony Danych Osobowych — w przypadku uznania, ze przetwarzanie danych

osobowych narusza przepisy prawa.

Pani/Pana dane nie bedg przekazywane do panstw trzecich ani organizacji

miedzynarodowych, nie bedg wykorzystywane do profilowania ani nie bedg przetwarzane w

sposdb zautomatyzowany (tj. bez udziatu cztowieka).
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Adnotacje Spéldzielni:

Whioskodawca jest cztonkiem Spoétdzielni zarejestrowanym pod nr cztonkowskim ..............
Whnioskodaweca jest pelnomocnikiem, zgodnie z wcze$niej udostgpnionym petnomocnictwem
przechowywanym w aktach Spoétdzielni (TAK/NIE)*

Whnioskodawca optaca optate za wysytke korespondencji (TAK/NIE)*

Wykonano kopie elektroniczne (TAK/NIE) (dysk/zdjecie/skan)*

Wykonano kserokopie (TAK/NIE) ilo$¢ stron™* ............

Whioskodawca uiscit (TAK/NIE) optate za wydanie dokumentu w wysoko$ci ...................

Dokument zostat:
1) przekazany osobiscie za potwierdzeniem na kopii lub wniosku w dniu ........................
2) przekazanie do skrzynki pocztowej oddawczej w zasobach Spotdzielni w dniu ...............
3) wystany na wskazany we wniosku uwierzytelniony adres e-mail w dniu ......................
4) wystany na wskazany we wniosku ADE w dniu ..o
5) wystany na wskazany we wniosku adres korespondencyjny za pomocg operatora
pocztowego (listzwykty/polecony) W dniu ..........coooiiiiiiiiiiii e
6) udostgpniony wnioskodawcy w formie zapoznania si¢ z dokumentami przy pracowniku

Spotdzielni w dniu ...............

Czeladz, AN, ...

*/ - niepotrzebne skresli¢ Podpis pracownika Spotdzielni

Potwierdzam odbior osobisty pisma / kserokopii dokumentu / kopii elektronicznej dokumentu

(dysk/zdjecie/skan) / zapoznania si¢ z dokumentem przy pracowniku CZSM *,

Czeladz, An. ..o
Podpis Wnioskodawcy

*/ - niepotrzebne skresli¢
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