Załącznik nr 4 do Regulaminu ZFŚS Szkoły Podstawowej im. Władysława Broniewskiego w Mielęcinie


……………………………..					……………………….dn. ………....
imię i nazwisko							miejscowość


……………………………………..
adres


WNIOSEK O PRZYZNANIE DOFINANSOWANIA WYPOCZYNKU ORGANIZOWANEGO WE WŁASNYM ZAKRESIE


Proszę o przyznanie świadczenia z zakładowego funduszu świadczeń socjalnych na zorganizowanie wypoczynku we własnym zakresie.
W bieżącym roku korzystałam/łem nie korzystałam/łem z wyżej wymienionego świadczenia. (niepotrzebne skreślić)


……………………………………..
podpis wnioskodawcy

Decyzja o przyznaniu świadczenia:

Pracownik/emeryt złożył/nie złożył zgodnie z regulaminem zakładowego funduszu świadczeń socjalnych oświadczenie o dochodach przypadających na członka rodziny w poprzednim roku kalendarzowym.
W oparciu o oświadczenie/z powodu braku oświadczenia o dochodach zakwalifikowano do …….……. grupy przyznawanych świadczeń.
Przyznano/nie przyznano zapomogę/zapomogi w kwocie: …………………………………………… zł
(słownie złotych ……………………………………………………………………………)


……………………………………..			………………………………….
miejscowość, data				podpis i pieczęć pracodawcy


