
           Załącznik nr 5 

        Jarząbkowo, dnia ………………………… 

…………………...................... 

………………………………… 

(imię i nazwisko, adres zamieszkania) 

         Dyrektor 

             Szkoły Podstawowej z oddziałami przedszkolnymi 

                  w Jarząbkowie 

              Administrator ZFŚS  

            w/m 

 

WNIOSEK 

Proszę o dofinansowanie ze środków ZFŚS do formy „wypoczynku niezorganizowanego w dni wolne od pracy – 

tzw. „wczasów pod gruszą”. Oświadczam, że w dniach od …………….. do ……………… przebywać będę na 

niezorganizowanym wypoczynku w dni wolne od pracy – tzw. „wczasach pod gruszą”. 

 

        …………………………………… 

        (potwierdzenie urlopu przez kadry) 

 

 

Oświadczenie o dochodach 

 

Łącznie dochody netto wszystkich członków mojej rodziny wspólnie zamieszkujących w miesiącu 

poprzedzającym datę złożenia wniosku wynosiły ………………. * zł, co w przeliczeniu na 1 osobę stanowi 

…………………….. zł (netto)/osobę. 

 

Świadoma/y odpowiedzialności karnej potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość zamieszczonych w 

niniejszym oświadczeniu.  

Złożenie oświadczenia o sytuacji socjalnej osoby uprawnionej i jego rodziny jako niezbędnej informacji na 

żądanie pracodawcy art. 22 K.P, oświadczenie jest dokumentem w rozumieniu akt. 245 k.p.c., a prawdziwość 

danych w nim zawartych, potwierdzania własnoręcznym podpisem osoby składającej oświadczenie, może być 

weryfikowana w trybie i na warunkach określonych w art. 253 k.p.c. 

        ……………………………………… 

                (podpis osoby uprawnionej) 

 

 

Opiniuję pozytywnie**/negatywnie** wniosek 

 

        ………………………………………. 

               (podpis Administratora ZFŚS) 

 

 

Przyznana kwota zapomogi zgodnie z Regulaminem ZFŚS ogółem………………. zł. brutto. 

          

 

            

         ……………………………….. 

         ………………………………..

         ………………………………. 

            (podpis Komisji Socjalnej) 


