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Zatacznik nr 3 do Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

WNIOSEK O UDZIELENIE SWIADCZENIA
Z. ZAKEADOWEGO FUNDUSZU SWIADCZEN SOCJALNYCH
ZESPOLU SZKOL OGOLNOKSZTALCACYCH I ZAWODOWYCH
IM. IGNACEGO JANA PADEREWSKIEGO W CIEZKOWICACH

Kategoria osoby uprawnionej (podkresli¢ wiasciwe):pracownik, cztonek rodziny pracownika, byly
pracownik.

Zwracam si¢ z prosba o udzielenie mi z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych Zespotu Szkot
Ogodlnoksztatcacych i Zawodowych im. Ignacego Jana Paderewskiego w Cigzkowicach $wiadczenia
w formie

Oswiadczam, ze taczny dochod wykazany w ztozonym o$wiadczeniu o sytuacji zyciowej rodzinnej
i materialnej za poprzedni rok nie ulegl zmianie / ulegl nastepujacej zmianie**. Uzasadnienie:

W celu potwierdzenia zasadno$ci mojego wniosku przedstawiam nastepujace zalaczniki (dotyczy
dofinansowania do wypoczynku, zapomogi losowej i pomocy w zwigzku z dtugotrwatg chorobg oraz
innych $§wiadczen wymagajacych udokumentowania):

Data i podpis wnioskodawcy
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DECYZJA PRACODAWCY
| OPINIA PRZEDSTAWICIELI PRACOWNIKOW (ZWI4ZKOW ZAWODOWYCH)

Przyznano — odmoéwiono** §$wiadczenia w kwocie ........... zt (stlownie: ...................
............................................................................................ zt) brutto/netto™*

miejscowosé: CIEZKOWICE miejscowosé: CIEZKOWICE
dnia: ..o dnia: oo
POAPIS: <o POAPIS: «eeii
ZNP NSZZ Solidarnos¢

miejscowosé: CIEZKOWICE
dnia: ...

Wyptacono dnia: ..................... przelewem/gotéwka** data i podpis .....................

Objasnienia do wniosku:

* rodzaje Swiadczen:

1) dofinansowania do wypoczynku:

a) dzieci i mtodziezy,

b) organizowanego we wlasnym zakresie (tzw. ,,wczasy pod grusza”)

2) dofinansowania do spotkania kulturalno-o$wiatowego, turystycznych, sportowych oraz
rekreacyjnych, doptat do biletéw do kina, teatréw wystepow estradowych, koncertow, rozrywek
sportowych dofinansowania do wycieczki krajoznawczej krajowej- zagranicznej organizowanej przez
ZS0iZ w Ciezkowicach,

3) udzielenia pomocy finansowej:

a) na zakup paczek okolicznosciowych dla dzieci w wieku do lat 15

b) w zawigzku ze wzmozony wydatkami wiosennymi lub jesienno - zimowymi.

¢) w formie dofinansowania z powodu dtugotrwatej choroby,

d) w formie zapomogi losowej w zwigzku z klgska zywiotowsa lub $miercig cztonka rodziny

** niepotrzebne skresli¢
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