WZOR NR 6
Wniosek
o0 przyznanie $wiadczenia z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych
(dot. jednorazowej pomocy finansowej)
1. Imie i NazwiSKO WNIOSKOTAWCY .......coo ittt e ettt e e e e ettt e e e e et e e e e e annbeeeeeantnneaaeaannns

2. MIEJSCE PraCy ..eeeeeiiieeeieeeeiiiiie e e et e et e e a e , STANOWISKO ..

3. W przypadku emeryta i rencisty lub nauczyciela pobierajgcego nauczycielskie $wiadczenie kompensacyjne —

OSTALNIE MIEJSCE PrACY . ...ttt e e e e e et et e et et ettt ettt
Y o (T =T 401 = T 4 - | - L PSR
5. llo$¢ oséb w rodzinie, prowadzgcych wspodlne gospodarstwo dOmMOWE ..........c.oeviiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeneaen,

Prosze o przyznanie jednorazowej pomocy finansowej ze $rodkéw Zakladowego Funduszu Swiadczen
Socjalnych z uwagi na nastepujgcg sytuacje zyciowg, rodzinng i materialng:

Jednoczesnie o$swiadczam, ze :

1) $redni miesigczny dochdd brutto z ostatnich trzech miesigcy na jednego czionka mojej rodziny (dotyczy
wszystkich czionkéw rodziny prowadzacych wspdlne gospodarstwo domowe) wynidst:

2) podane wyzej informacje sg zgodne ze stanem faktycznym.
3) wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla celéw zwigzanych

z otrzymaniem $wiadczenia ze $rodkéw zf$s, zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych (t.j. Dz.U. z 2016 r. poz. 992).

Numer konta, na ktére nalezy przekaza¢ dofinansowanie (dotyczy tylko emerytéow i rencistow oraz
nauczycieli pobierajagcych nauczycielskie swiadczenia kompensacyjne):

Knurow, dnia ........c.cccceveeeeeeenneen. podpis sktadajgcego wniosek

Potwierdzenie zaktadu pracy

Pieczatka szkoty, placowki

Zaswiadczam, ze wnioskodawca jest (wtasciwe wypehnic) :

1. ZatrudnioNY W ... Na StaNOWISKU ........cooviivuiiiiiiee e ;

2. zatrudniony w petnym lub niepetnym wymiarze czasu pracy i przebywa na urlopie zwigzanym
z macierzynstwem, rodzicielstwem, na urlopie wychowawczym, ptatnym urlopie dla poratowania zdrowia;

3. emerytem lub rencista, nauczycielem pobierajgcym nauczycielskie swiadczenie kompensacyjne (wlasciwe
podkresli¢).

podpis dyrektora szkoty - placowki (lub osoby upowaznionej)



Ustalenie Zespotu Uzgodnien.

Zespot Uzgodnien:

1) przyznaje wnioskodawcy jednorazowg pomoc finansowg

W WYSOKOSCI: .ovvvvreeeeeeiieiiiiieeee ZE SIOWNIE: e

na zasadzie bezzwrotnego swiadczenia.

2) nie przyznaje wnioskodawcy  jednorazowej pomocy

finansowg

z

Upowazniony pracownik MCE:

Przedstawiciele NSZZ ,,.Solidarnosé Pracownikéw Oswiaty i Wychowania w Knurowie:

Przedstawiciele Zwigzku Nauczycielstwa Polskiego Oddziat w Knurowie:

DECYZJA ADMINISTRATORA FUNDUSZU

Dziatajagc na podstawie Regulaminu Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

i w oparciu o przedstawiony wniosek polecam:

1) dokonaé wyptaty ww. pomocy finansowej zgodnie z ustaleniami Zespotu Uzgodnien,

2) nie przyzna¢ ww. pomocy finansowej z powodu: ............cooiiiiiiiii .

Od niniejszej decyzji odwotanie nie przystuguje.

ADMINISTRATOR FUNDUSZU



