Zatacznik nr 1 do Regulaminu
gospodarowania ZFSS
w PIW w Elblagu

(nazwisko i imig) (miejscowosc)

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE
o sytuacji Zyciowej, rodzinnej i materialnej
do celow ustalenia wysokos$ci dochod6ow na czlonka rodziny uprawnionego pracownika
(emeryta, rencisty), do skorzystania ze §wiadczenia, przyznawanego z Zakladowego Funduszu
Swiadczen Socjalnych w roku .............

Ja, nizej podpisany/a/ o§wiadczam, ze:

1. Sredni miesieczny dochdd netto wyliczony na podstawie PIT-u za rok ubiegly (przychéd
pomniejszony: o zaliczke na podatek, ski. na ubezpieczenie zdrowotne, ski. na ubezpieczenie
spoteczne z roku poprzedniego wszystkich cztonkow rodziny podzielony przez 12 m-c oraz
liczbe 0sob) na cztonka rodziny w moim gospodarstwie domowym Wynosi:.......................z¢
R (037 71 = PP UPOPRUPRNY o 5 ¢/
(Brak wskazania _kwoty Sredniego miesiecznego dochodu netto, o ktorym _mowa
w pkt. 1 spowoduje zakwalifikowanie osoby do progu w ktorym dofinansowanie przystuguje
w najnizszej kwocie.)

2. liczba 0s6b, wraz ze mna w gospodarstwie domowym WyNosi: ..............cccc...evvvveen....

3. informacje dodatkowe, majagce wptyw na sytuacje Zyciowa, rodzinng i materialng:

Jednoczes$nie o$wiadczam, ze zostalem/am/ poinformowany/a/, ze zgodnie z ustawa z dnia 4 marca 1994 r.
o zakltadowym funduszu $wiadczen socjalnych przyznawanie ulgowych ustug i $wiadczen oraz wysoko$¢ doptlat
z Funduszu uzaleznia si¢ od sytuacji zyciowej, rodzinnej i materialnej osoby uprawnionej do korzystania
z Funduszu (art.8 pkt 1 ww. ustawy).

W razie zgloszonych watpliwosci co do prawidtowosci danych zawartych w o§wiadczeniu zobowigzuj¢ si¢ do
dostarczenia dokumentéw potwierdzajacych podane informacje.

W przypadku zmian co do danych uwzglednionych w o$wiadczeniu, mogacych mie¢ wplyw na zakres
udzielanych $wiadczen z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych, zobowigzuje si¢ do skorygowania
przedmiotowego o§wiadczenia poprzez ponowne ztozenie wlasciwego o§wiadczenia.

Swiadomy/a/ odpowiedzialnosci regulaminowej i karnej (art. 270 § 1 kk) potwierdzam wtasnorecznym
podpisem prawdziwos$¢ wyzej przedstawionych przeze mnie danych.

Pouczenie:

Dla potrzeb Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych przez rodzine rozumie si¢ Osobe
Uprawniong (wnioskodawcg) i osoby z nig spokrewnione lub niespokrewnione pozostajace z nig we wspolnym
gospodarstwie domowym, w szczegolnosci jej malzonka albo partnera oraz dzieci.

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej 7 art. 286 Kodeksu karnego za podawanie nieprawdziwych informacji,
Ze dane zawarte w oswiadczeniu sq zgodne ze stanem prawnym i faktycznym, co potwierdzam wlasnorecznym
podpisem.

Informacja dot. przetwarzania danych znajduje si¢ na stronie BIP Inspektoratu oraz na tablicy ogloszen.

(czytelny podpis wnioskodawcy)



