Zalacznik nr 2

do Regulaminu Gospodarowania Srodkami Zakladowego
Funduszu Swiadczen Socjalnych

w Domu Pomocy Spotecznej w Nowym Czarnowie

(imi¢ i nazwisko pracownika) (miejscowosc i data)

(telefon kontaktowy) Dyrektor
Domu Pomocy Spolecznej
w Nowym Czarnowie
WNIOSEK
o dofinansowanie z Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

Prosz¢ o przyznanie $wiadczenia z tytutu:
[l wypoczynku indywidualnego tzw. wczasow pod grusza,
(] wsparcia §wigtecznego.
Osobami uprawnionymi do dofinansowania, a przebywajacymi razem ze mng beda:

Lp. Imie i nazwisko Stopien pokrewienstwa Data urodzenia
1.
2.
3.
4.
............... (pOdplspracowmka)

OSWIADCZENIE O WYSOKOSCI DOCHODU

1. We wspolnym gospodarstwie domowym pozostaje wraz ze mng ......... 0sob.
2. Oswiadczam, ze wysokos¢ dochodu miesigcznego (brutto) przypadajaca na jednego cztonka
rodziny Wyl’lOSi (zaznaczy¢ krzyzykiem odpowiedni kwadrat) .

11 do 7 000,00 zt [ powyzej 7 000,00 zk

Potwierdzam prawdziwos$¢ wiasnorgcznym podpisem i jestem §wiadom odpowiedzialnosci karne;,
ze za skladanie falszywych =zeznan grozi kara pozbawienia wolnosci do lat pieciu
(art. 247 KK)

(wtasnorgczny podpis)

[0 Przelew na rachunek podany w dyspozycji wyptaty wynagrodzenia

0 Inny numer konta bankowego- nazwa banku:




NOWE CZAINOWO, ..ttt e eeeeeenn

OPINIA KOMISJI SOCJALNEJ

Komisja socjalna przyznaje/ nie przyznaje* swiadczenie pieni¢zne w wysokosci:

*niepotrzebne skresli¢

(podpis Przewodniczacego Komisji Socjalnej)

UZASADNIENIE (tylko w przypadku odmowy przyznania $wiadczenia):

ZATWIERDZAM

(podpis Przewodniczacego Komisji Socjalnej)

(data, pieczatka i podpis Dyrektora)

OBLICZENIE WYSOKOSCI WYPLATY Z ZAKEADOWEGO FUNDUSZU SWIADCZEN SOCJALNYCH:
WSPARCIE DLA PRACOWNIKA:  ..oovooiiioiiieeee . WYSOKOSC PRZYZNANEGO
WSPARCIE DLA DZIECL: oo, SWIADCZENIA
KWOTA WOLNA OD PODATKU:  oooiiiiiiiiii e e,
KWOTA DO OPODATKOWANIA:  ..ooooiiiiieiieiie,

PODATEK (12%) e,

KWOTA DO WYPLATY:

(podpis osoby obliczajacej)



