                    Gózd, dnia…………………..
…………………………………

(imię i nazwisko wnioskodawcy)
………………………………………

………………………………………

 (kod pocztowy, adres zamieszkania)
Telefon…………………………….
Wójt Gminy Gózd
ul. Radomska 7

26-634 Gózd

WNIOSEK
ŻOŁNIERZA REZERWY ORAZ OSOBY PRZENIESIONEJ DO REZERWY NIEBĘDĄCEJ ŻOŁNIERZEM REZERWY, O USTALENIE I  WYPŁATĘ NALEŻNEGO ŚWIADCZENIA REKOMPENSUJACEGO
Proszę o ustalenie i wypłatę należnego świadczenia pieniężnego rekompensującego utracone wynagrodzenie (ze stosunku pracy, stosunku służbowego, dochodu z prowadzonej działalności gospodarczej rolniczej)* w związku z odbytymi ćwiczeniami wojskowymi :
w

(Nr lub nazwa jednostki wojskowej)
w dniach 
,
ilość dni ćwiczeń 

Należne świadczenie proszę wypłacić gotówką/*, przelewem/*
na konto nr

w Banku 

Załączniki do wniosku:

 1. Zaświadczenie o odbyciu ćwiczeń.
 2. Zaświadczenie o kwocie wynagrodzenia pracownika, który odbył ćwiczenia wojskowe.
                                                                                                     ………………………………   

                                                                                                                  (podpis wnioskodawcy)

/* - niepotrzebne skreślić.
INFORMACJE O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych          z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, iż:
1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wójt Gminy Gózd z siedzibą w Goździe, ul. Radomska 7, 26-634 Gózd
2. Wyznaczono inspektora ochrony danych, z którym można się kontaktować poprzez e-mail: iod@gozd.pl lub pisemnie na adres: Gózd, ul. Radomska 7, 26-34 Gózd
Pani / Pana dane będą przetwarzane w celu wypełnienia obowiązku prawnego wynikającego z ustawy z dnia 21 listopada 1967 r. o powszechnym obowiązku obrony Rzeczypospolitej Polskiej (tekst jednolity: Dz. U. z 2021 r. poz. 372 ze zm.), rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 25 sierpnia 2015 r. w sprawie sposobu ustalania i trybu wypłacania świadczenia pieniężnego żołnierzom rezerwy oraz osobom przeniesionym do rezerwy niebędącym żołnierzami rezerwy (tekst jednolity: Dz. U. z 2018 r. poz. 881) oraz w związku z art. 801 pkt. 3 oraz art. 819 ustawy z dnia 11 marca 2022 r. o obronie Ojczyzny (Dz.U. z 2022 poz. 655)  oraz Kodeksu postępowania administracyjnego, którym jest ustalanie i wypłacanie żołnierzowi rezerwy oraz osobie przeniesionej do rezerwy niebędącej żołnierzem rezerwy, którzy odbyli ćwiczenia wojskowe, świadczenia pieniężnego rekompensującego utracone wynagrodzenie ze stosunku pracy lub stosunku służbowego albo dochód z prowadzonej działalności gospodarczej lub rolniczej, które mogliby uzyskać w okresie odbywania ćwiczeń wojskowych.
3. Dane po zrealizowaniu celu, dla którego zostały zebrane, będą przetwarzane do celów archiwalnych i przechowywane przez okres niezbędny do zrealizowania przepisów dotyczących archiwizowania danych obowiązujących u Administratora.
4. Osoby, których dane dotyczą, mają prawo do:
a) dostępu do swoich danych osobowych
b) żądania sprostowania danych, które są nieprawidłowe
c) żądania usunięcia danych, gdy:
· dane nie są już niezbędne do celów, dla których zostały zebrane
· dane przetwarzane są niezgodnie z prawem
d) żądania ograniczenia przetwarzania, gdy:
· osoby te kwestionują prawidłowość danych
· przetwarzanie jest niezgodne z prawem, a osoby te sprzeciwiają się usunięciu danych
· Administrator nie potrzebuje już danych osobowych do celów przetwarzania, ale są one potrzebne osobom, których dane dotyczą, do ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczeń
5. Ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych
6. Podanie danych osobowych jest niezbędne do wnioskowania o ustalenie i wypłatę należnego świadczenia pieniężnego. Podanie nr telefonu jest dobrowolne i ma na celu ułatwienie kontaktu   z Panią / Panem.
7. Dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób opierający się wyłącznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym profilowaniu
8. Odbiorcami Pani / Pana danych będą podmioty uprawnione do odbioru danych na podstawie przepisów prawa lub zawartych z Administratorem umów, w tym podmioty zajmujące się obsługą informatyczną Administratora.

                                                                                                                      ………………………………..

                                                                                                                             (miejscowość  i data)

…………………………………….

(pieczęć organu wydającego zaświadczenie)

Znak:…………………………………………….
ZAŚWIADCZENIE 
Zaświadcza się, że Pan/Pani

(imię i nazwisko)
zamieszkały

jest zatrudniony

(nazwa zakładu pracy)
na stanowisku


Kwota dziennego utraconego wynagrodzenia albo dochodu1  pracownika w związku                        
z odbywaniem ćwiczeń wojskowych w  dniach……… ………………….wynosi……………

słownie………………………………………………………………………………………….
                                                                                           …………………………………

                                                                                                                                     (podpis i pieczęć)

Niniejsze zaświadczenie wydaje się w celu realizacji uprawnienia, żołnierza rezerwy oraz osoby przeniesionej do rezerwy niebędącej żołnierzem rezerwy, wynikającego art. 119a ustawy z dnia 21 listopada 1967 r. o powszechnym obowiązku obrony Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. z 2021 r. , poz. 372 ze zm.)

1Wyliczone zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 25 sierpnia 2015 r. w sprawie sposobu ustalenia i trybu wypłacania świadczenia pieniężnego żołnierzom rezerwy oraz osobom przeniesionym do rezerwy niebędącym żołnierzami rezerwy (Dz. U. z 2018 r. , poz. 881) oraz w związku z art. 801 pkt.      3 oraz art. 819 ustawy z dnia 11 marca 2022 r. o obronie Ojczyzny (Dz.U. z 2022 poz. 655).
