
WNIOSEK           
o przyznanie świadczenia socjalnego
z ZFŚS Zespołu Szkól Budownictwa Nr 1

Imię i nazwisko wnioskodawcy .....................................................................................................................
Adres zamieszkania .......................................................................................................................................
Proszę o przyznanie z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych dla mnie i mojej rodziny bezzwrotnej zapomogi
pieniężnej.
Osoby pozostające  we wspólnym gospodarstwie  domowym:

 1.
(imię i nazwisko)
 2.
(stopień pokrewieństwa)
(rok urodzenia)
(imię i nazwisko)
 3.
(stopień pokrewieństwa)
                     (rok urodzenia)
(imię i nazwisko)

 4.
(stopień pokrewieństwa)
(rok urodzenia)

(itnię i nazwisko)

(stopień pokrewieństwa)

(rok urodzenia)










Dla dzieci, które ukończyły szkolę ponadpodstawową i kontynuują  naukę pozostając na  utrzymaniu rodziców wymagane jest zaświadczenie o kontynuacji nauki

UZASADNIENIE





Jednocześnie oświadczam, że średni dochód miesięczny netto na osobę w mojej rodzinie obliczony na podstawie dochodów ze wszystkich źródeł członków rodziny, którzy pozostają we wspólnym gospodarstwie wynosi (średnia z ostatnich 3 miesięcy):

         a)	 do 2500 zł 
         b)  od 2500 do 3000 zł
          c) od 3000 do 4000 zł
        d)  powyżej 4000 zł

* właściwe podkreślić lub zakreślić
Prawdziwość wyżej przedstawionych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem, świadoma/y odpowiedzialności karnej z art. 271 K.K.
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Decyzja Dyrektora o przyznaniu świadczenia:
przyznaję / nie przyznaję** następujące świadczenie socjalne
*niepotrzebne skreślić
uzgodniono:


(data i podpisy przedstawiciela zw. zawodowego lub załogi)


(data i podpis wnioskodawcy)









(pieczątka imienna i podpis pracodawcy)



Przyznane świadczenie proszę przekazać na konto nr: ...........................................................................................
Numer telefonu komórkowego: ..................................................................................................................................
Adres e-mail: ………………………………………………………………………………………………

image1.png
T Rybakil7

- & Zespol Szkot Budown





