Bank Spéldzielezy w Chynowie ul. Gléwna 62 05-650 Chynéw

Zasady rozpatrywania wnioskow dotyczacych obstugi praw w zakresie danych osobowych

w Banku Spéldzielczym w Chynowie

Klient, lub osoba ktorej Bank Spoétdzielczego w Chynowie przetwarza dane jest uprawniony do zlozenia wniosku
w zakresie obslugi praw wynikajacych z Rozporzadzenia 679/2016 (RODO), a Bank zobowigzany jest do jego
rozpatrzenia wedtug ponizszych zasad:

1. Klient, pracownik, lub osoba ktorej dane przetwarza Bank moze zglosi¢ wniosek do Banku w kazdej chwili.
2. Bank rozpatruje wniosek:
a) w ciggu 30 dni, liczac od dnia otrzymania zgdania,

b) w przypadku, gdy zadanie lub liczba zadan ma skomplikowany charakter, termin udzielenia odpowiedzi moze
zosta¢ wydtuzony o kolejne dwa miesigce; w terminie miesigca od otrzymania zadania Inspektor IOD poinformuje
osobe, ktora sktadata wniosek listownie o przedtuzeniu terminu, z podaniem przyczyn opdznienia,

c¢) w przypadku niepodjecia dziatan w zwigzku z zadaniem osoby skladajacej wniosek, Inspektor 10D
niezwlocznie — najpdzniej w ciagu miesigca od otrzymania zadania, poinformuje klienta o powodach nieodjgcia
dzialan oraz mozliwo$ci wniesienia skargi do organu nadzorczego oraz skorzystania ze srodkéw ochrony prawne;j
przed sadem.

3. Osoba zainteresowana moze zlozy¢ wniosek z wykorzystaniem formularza opracowanego przez Bank.
Formularz wniosku dostgpny jest na stronie internetowej Banku www.bschynow.pl lub w Placowkach Banku.
Whiosek klienta powinien zawiera¢ dane adresowe oraz rodzaj i szczegdty zadania.

4. Osoba zainteresowana moze ztozy¢ wypetniony wniosek w kazdej Placowce Banku.

5. Placowka Banku obstuguje wniosek w zakresie obowigzku informacyjnego (udziela informacji klientowi),
prawa do cofni¢cia zgody na cele marketingowe oraz prawa do sprostowania (aktualizacji danych). W przypadku
pozostatych praw klienta, obsluge wniosku realizuja wyznaczeni pracownicy.

6. Bieg terminu rozpatrywania wniosku rozpoczyna si¢ od dnia otrzymania przez Bank zadania.

7. Klient, osoba sktadajaca wniosek uprawniona jest do ztozenia reklamacji w przypadku niedotrzymania terminu
udzielenia odpowiedzi przez Bank. Informacja o trybie zgtaszania reklamacji dost¢pna jest na stronie internetowej
Banku.

8. Bank udziela odpowiedzi na pi§mie, listem poleconym za zwrotnym potwierdzeniem odbioru.
9. Bank nie pobiera zadnych optat i prowizji za przyje¢cie i rozpatrzenie wniosku.

10. Wiasciwym dla Banku organem nadzoru w zakresie danych osobowych jest Urzad Ochrony Danych
Osobowych.

11. W przypadku pytan dotyczacych wniosku prosimy o kontakt z pracownikiem Placowki lub z Inspektorem
Ochrony Danych pod adresem e-mail: iod@bschynow.sgb.pl

Zataczniki :

1. Wniosek Realizacja praw.
2. Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przeniesienie danych do innego administratora.



Zatacznik nr 1 Wniosek Realizacji Praw

Whiosek Realizacja praw

(osoby, ktorej dane dotycza) zgodnie z Rozporzadzeniem 2016/679 (RODO)

Prosze o czytelne wypelnienie wniosku (drukowanymi literami) i wstawienie znaku X we wilasciwym kwadracie
([J- polu wyboru).

Informacja o kliencie (osobie, ktorej dane dotycza)

1 Dane personalne:

TMig/IMIONA. ... ..o e NAZWISKO ..o
Numer eWidencyjny PESEL ............oo i e e et e e e et e e ettt et ae s
Dokument tozsamosci /dowod osobisty/paszport/karta statego pobytu/ Seria nr..................ccociiiiiiiiiiiiiin..

2 Miejsce zamieszkania:

a) Adres statego zamieszkania

UlICA ..o Nrdomu ........ccc.ccoveeeiini... Nrlokalu.....................
MiIEJSCOWOSC ...t POCZIA ..o
KOod poCztowy .....oouvviiiiii i e KV oo

NP telefOnun .....c.oovviiiiiiii i E-mail ..o

b) Adres korespondencyjny (podaé jezeli inny niz adres zamieszkania)

L0 7 Nrdomu ..........ccoveeiiiininn. Nrlokalu.....................
MIEJSCOWOSC ..ot POCZIA ..o
Kod pocztowy .....oouvvneiiiii i e KV oo

3. Rodzaj wnioskowanej informacji:

a) O prawo do informacji (obowigzek informacyjny)
b) 0 cofnigcie zgody na:
0 otrzymywanie informacji  handlowych i marketingowych, w  szczegolnosci

o promocjach, konkursach i loteriach oraz o nowych i aktualnych produktach Banku za
posrednictwem: kontaktu telefonicznego, wiadomosci sms i mms, na podany nr telefonu oraz
poczty elektronicznej

O przetwarzanie przez Bank moich danych osobowych w celu prowadzenia marketingu
produktow wlasnych po okresie obowigzywania umowy zawartej z Bankiem

O nieodplatne wykorzystywanie i rozpowszechnianie mojego wizerunku, przez Bank
O SRR ¢ (Y2124

wpisac tres¢ zgody na marketing lub przetwarzanie danych, ktora ma zostaé wycofana)



c) O sprostowanie danych; prosz¢ o podanie rodzaju danych osobowych podlegajacych
sprostowaniu lub uzupehieniu oraz przedstawienie dokumentow potwierdzajacych zadanie lub ztozenie
dodatkowego o$wiadczenia:

e) O sprzeciw; prosz¢ o podanie wobec jakiego celu przetwarzania klient wnosi sprzeciw i podanie
przyczyn zwigzanych z jego szczegdlng sytuacja:

f) O kopia danych osobowych klienta podlegajacych przetwarzaniu przez Bank; prosz¢ o podanie
danych teleadresowych (adres e-mail), dane otrzyma Pani/Pan od nas w szyfrowanym mailu

g) 0 usunigcie danych

h) O prawo do niepodlegania decyzjom, ktore opieraja si¢ wylacznie na zautomatyzowanym
przetwarzaniu, w tym profilowanie;

i) O przeniesienie danych; prosz¢ o podanie danych teleadresowych nowego administratora danych:

Uwaga: W celu realizacji prawa do przeniesienia danych niezbedne jest zlozenie ,,Oswiadczenia klienta o
wyrazeniu zgody na przeniesienie danych do innego administratora”

Informacje dodatkowe (nalezy zaznaczyé wilasciwe kwadraty X):

1. O posiadacz rachunku w Banku Spotdzielczego w Chynowie, wspotposiadacz rachunku, uzytkownik
systemu bankowosci elektronicznej, uzytkownik karty bankomatowej, posiadacz jakiegokolwiek produktu
bankowego lub wnioskujacy o posiadanie jakiegokolwiek produktu bankowego,

2. O pracownik / byty pracownik Banku Spétdzielczego w Chynowie,

3. O osoba zwigzana kiedykolwiek z Bankiem Spotdzielczym w Chynowie umowa cywilnoprawna: umowa
zlecenie, umowa o dzieto,

4. O osoba nieposiadajgca rachunku bankowego, np. zapisobiorca (osoba upowazniona do rachunku na
wypadek $mierci), spadkobierca,

5. L0 ettt ee e e ea e et et ettt (inne
informacje ktore utatwia weryfikacje procesu przetwarzania danych przez Administratora - Bank)

MIEJSCOWOSE: «.envnteeetiiiiit i



Podpis i pieczatka pracownika Banku: ...,

Data: e

Objasnienia do pkt 3:

a)

b)

<)

d)

e)

2)

h)

Zgodnie zRODO przystuguje Pani/Panu prawo do uzyskania od Banku informacji o: administratorze, Inspektorze ochrony danych, celu przetwarzania,
podstawach prawnych przetwarzania, kategorii przetwarzanych danych osobowych, odbiorcach lub kategoriach odbiorcow, ktorym dane osobowe
zostaly lub zostana ujawnione, planowanych okresach przetwarzania danych osobowych, o przystugujacych prawach (prawo do sprostowania,
usunigcia, ograniczenia przetwarzania danych osobowych, wniesienia sprzeciwu, uzyskania kopii danych osobowych podlegajacych przetwarzaniu),
o zrodle danych, o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym o profilowaniu oraz o prawie wniesienia skargi do organu nadzorczego.

W przypadku cofnigcia zgody na cele marketingowe Bank przestanie przetwarza¢ dane osobowe w tym celu.

W przypadku sprostowania danych, klient proszony jest o podanie zakresu danych podlegajacych sprostowaniu lub uzupetnieniu oraz podstawy
sprostowania. Bank zrealizuje prawo po przedstawienie przez klienta dokumentow potwierdzajacych zadanie lub po zlozeniu dodatkowego
o$wiadczenia.

W tym przypadku Bank ograniczy przetwarzanie danych osobowych klienta do czasu weryfikacji uzasadnienia. W tym czasie Bank bedzie jedynie
przechowywat dane osobowe i nie b¢dzie przetwarzat ich w celach marketingowych. Przed uchyleniem ograniczenia przetwarzania Bank poinformuje
o tym osobg, ktorej dane dotycza, a ktora zazadata ograniczenia;

Prawo do sprzeciwu Bank zrealizuje zgodnie ze wskazanym we wniosku celem przetwarzania po podaniu przyczyn zwiazanych ze szczegdlna sytuacja
klienta. W tym przypadku Bank rozpatrzy sprzeciw i nie bedzie przetwarzat danych w celach marketingowych (automatycznie wycofa zgode na cele
marketingowe).

Zgodnie z RODO przystuguje Pani/Panu prawo do uzyskania kopii danych podlegajacych przetwarzaniu przez Bank. W tym przypadku klient otrzyma
kopi¢ danych osobowych zawartych w kartotece klienta.

Prawo do usunigcia danych zostanie zrealizowane przez Bank z uwzglednieniem celow przetwarzania oraz okresow przechowywania danych
wynikajacych w z zasad retencji danych osobowych opracowanych na podstawie powszechnie obowiazujacych przepiséw prawa.

Prawo do niepodlegania decyzjom, ktore opieraja si¢ wylacznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym profilowanie, Bank zrealizuje z
uwzglednieniem ograniczen wynikajacych z art. 22 RODO, tzn. decyzje bgda podejmowane przez pracownika Banku.

Prawo do przeniesienia danych Bank zrealizuje zgodnie z powszechnie obowiazujacymi przepisami prawa oraz Kodeksem dobrych praktyk w zakresie
przetwarzania danych osobowych przez banki i rejestry kredytowe. Prawo do przeniesienia zostanie zrealizowane po zlozeniu przez klienta
o$wiadczenia o wyrazeniu zgody na przeniesienie danych do innego administratora. Dane zostang przeniesione na informatycznym nos$niku danych
w formacie nadajacym si¢ do odczytu maszynowego, np. xml. Przeniesione zostang dane, ktore klient dostarczyt Bankowi.



Zatacznik nr 2 Oswiadczenie o wyrazeniu zgody
na przeniesienie danych do innego administratora

Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przeniesienie danych

do innego administratora

Prosze o cgytelne wypeltnienie wniosku (drukowanymi literami) i wstawienie znaku X we wlasciwym kwadracie
([ - polu wyboru).

A. Dane personalne:

Y LT 170 7o) 17 B NAZWISKO ...
Numer ewidencyJiy PESEL ........... .o et
Dokument tozsamosci /dowod osobisty/paszport/karta statego pobytu/ Seria nr..................ccccoviiiiiiiiinininnn..

B. Miejsce zamieszkania:

1. Adres stalego zamieszkania

UlICA ..o Nrdomu ...........c.coeeieiiil. Nrlokalu.....................
MiIEJSCOWOSC ...t Poczta ..o
Kod pocztowy ........oooiniiiiii e Kraj oo
Nr telefOnu .......ooovueiiiii i E-mail ...

2. Adres korespondencyjny (podaé jezeli inny ni; adres zamieszkania)

e Nrdomu .........ccoovveeiininn... Nrlokalu.....................
MiIEJSCOWOSC ...t Poczta ..o
Kod pocztowy ........oooiniiiiii e Kraj oo

Oswiadczam, iz wyrazam zgode na przeniesienie moich danych osobowych do innego administratora:

Petna nazwa administratora:

MIEJSCOWOSC: . onvneitieet e,
Podpis i pieczatka pracownika Banku: ................oc

DAt .



