Zatgeznik nr 2 do Regulaminu ZFSS

....................................

(imig i nazwisko wnioskodawcy) (miejscowosé, data)

OSWIADCZENIE
o sytuacji Zyciowej, rodzinnej i materialnej
ZA priivsvieesanes . .

- O$wiadczam, ze moje gospodarstwo domowe sklada sig z nast@pujqcych osob

R R T N T T T I S

. Wnioskodawca

Pozostali cztonkowie: _
| Ip. Anig . Stopien : Wiek

i nazwisko | pokrewierstwa

Oswiadczam, ze wysokoéé Sredniego dochodu netto przypadajacego na jednego czfonka rodziny

wynosia:
Sredni roczny dochéd taczny netto w gospodarstw:e domowym Wynosi:

(wpisaé kwoty wg objasnienia na str. 2)
Sredni dochéd na 1 czlonka rodziny wynosi: Netto..........ccoveveerneeriinenae e i -

Sredni miesigczny dochdd na 1 cztonka rodziny Wynosi: .............. RERERS. ;
1 (1o RN S— S AR R SR S A R R O B ES zf)

Dodatkowe informacje majace wplyw. na sytuacje zyclowq, materialng i rodzinng- przyapcrzema o

(nie wpisywaé kredytow, pozyczek itp.)

- otrzymywane allmenty .................... zt miesigcznie
- §wiadczenia z programu 500 +, rodzinne, stypendla zasitki, dlety radnych nmle
z}/mles il .

caenrarsisessns

........................................................

Pomniejszone 0
- pligone Aty ccovvivnviivmmrmmvnver

A N T R R N I A I S

fgcina kwota dochodu netto wraz z dodatko wymz przySporzemamz majqcymt wpb:w na sytuacje
iyciowq wynosi .. ...zosobg/mies. - §

Oswiadczenie jest dokumentem w rozumieniu art. 245 Kodeksu postgpowania cywilnego. Powyzsze
oéwiadczenie sktadam $wiadomy(a)skutkéw karno-prawnych za podanie nieprawdy lub zatajenie

prawdy (art. 233 i art. 271 § 1i 3 Kodeksu karnego).
Ja nizej podpisany zobowiazuje si¢ na wezwanie Pracodawcy do dostarczema dokumentéw

wymienionych przez Pracodawcg w wezwaniu w celu potwierdzenia mojej Sytuacji Zyciowej, rodzinnej

imaterialnej.



(miejscowosé, data) ' (podpis wnioskodawcy)

'(yj. za Sredni roczny dochdd igezny wwaza sig:
dochéd z deklaracji PIT 37, deklaracji PIT-36, deklaracji PIT40A/11A, PIT6, deklaracji PIT8¢, deklaracji PIT R

, @ ponadto szacunkowe dochody z dziatalnoéci gospodarczej rozliczne przez osoby opodatkowane ryczaltem i
kartg podatkowa, dochody z najmu i dzierzawy, z gospodarstwa rolnego (obliczonych Jak W ustawie
o $wiadczeniach rodzinnych), z doplat bezposrednich i inne dochody.

(4. $redni roczny dochdd lgczny podzielony na ilosé czlonkdw rodziny)

- (4. $redni dochéd na 1 czionka rodziny podzielony przez 12 miesigcy)

Za dodatkowe przysporzenia majace wplyw na sytuacje zyciows, rodzirng i materialna uznaje sig:
mn.in. alimenty, §wiadczenia rodzinne, $wiadczenia wychowawcze 500 plus, stypendia, zasitki i inne.
Sredni roczny dochéd laczny wraz z przysporzeniami nalezy podzieli¢ na 1losc uprawnmnych

_ czlonkéw rodziny, a nastepnie podzieli¢ przez 12 miesiecy. .

(miejscowosé, data) (podpis wnioskodawcy)

Administratorem danych osobowych jest Zespét Obstugi Ekonomiczno-Administracyjnej Publicznych

Szkot i Placowek w Kazimierzy Wielkiej reprezentowany przez dyrektora.
Osobg do kontaktu w sprawach dotyczacych ochrony danych osobowych jest Inspektor Ochrony Danych

2
Osobowych (email: biuro@data-protectpl, adres do korespondencji)

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bgdg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. aicoraz art. 9ust. 2 Jit. ai lit. b
RODO w celu realizacji §wiadezef przyznawanych z Zaktadowego Funduszu $wiadczeri Socjalnych.
Odbiorcg danych osobowych bgda.osoby upowaznione przez Administratora do przetwarzania danych
osobowych oraz uprawnione organy pubhczne w zwigzku z obowigzkami prawnymi, - :

5. Dane przechowywane bgda przez okres nie duzszy niz jest to niezbgdne w celu przyznania ulgowe;j us’ugl i
$wiadczenia, doplaty z Funduszu.oraz ustalenia ich wysokosci, a takze przez okres dochodzema do nich praw

© lub roszczen.
6. Posiada Pani/Pan . prawo dostepu:de tredci swoich danych oraz prawo 1ch sprostowania, og;ramczema
przetwarzania. %
Posiada Pani/Pan prawoe do wniesienia skargl do Prezesa Urzc;du Och:ony Danych Osobowych

Podanie danych jest dobrowolne ale konieczne do realizacji celow do jakich zostaly zebrane.



Zatgeznik nr 3 do Regulaminu ZFSS

WNIOSEK O UDZIELENIE SWIADQZENIA
Z ZAKYX ADOWEGO FUNDUSZU SWIADCZEN SOCJALNYCH

.................................................................

Imig, nazwisko i adres wnioskodawcy:

Kategoria osoby uprawnionej (podkredlié whasciwe):
- pracownik, cztonek rodziny pracownika, byly pracownik (e

..................................

bylego pracownika (emeryta, rencisty), inna (jaka)

meryt, rencista), cztonek rodziny

Zwracam sig z prosba o udzielenie mi z Zakladowego Funduszu Swiadczeri Socjalnych
Oswiadczam, ze taczny dochdd wraz z dodatkowymi przysporzeniami wykazany w ziozonym
o$wiadczeniu o sytuacji Zyciowej rodzinnej i materialnej za rok nie ulegl zmianie

[ ulegl nastepujgcej zmianie**
Uzasadnienie:

...............................................................................................................

saasesmrancsaiana

...............................................................................................................

........................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................

Objasnienia do wniosku: 7 , Lo T4
_ * dofinansowania do wypoczynku, dofinansowania do spotkania kulturalno-o$wiatowego,

dofinansowania do wycieczki, udzielenia pomocy materialnej: finansowej, przyznania
zapomogi losowej. ze wzgledu na trudng sytuacje Zyciows, rodzinna i materialng.
** niepotrzebne skresli¢ = o , ‘ N

...............................................

(data i podpis wnioskodawcy)






