Zalacznik nr 1 )
do Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych
Biura Zwiazku Gmin Krajny w Zlotowie

Imig i nazwisko
e
Adres zamieszkania
Oswiadczenie o sytuacji materialnej

Oswiadcza, ze miesieczna wysokos$¢ dochodu* na jednego czlonka rodziny (wg § 9 pkt. 3) za

Miesigczna wysokos¢
Grupa dochodu na jednego czlonka
rodziny w zt

Wiasciwg grupe zaznaczy¢
X

1 do 2000 zt
2 powyzej 2000 do 3000 zi
3 powyzej 3000 zt

Oswiadczam, Ze znam tresé Zakladowego Regulaminu Swiadczen Socjalnych.

Potwierdzam prawdziwosé wyzej podanych informacji.

(data i podpis pracownika)

*dochdd wg zeznania podatkowego za rok poprzedni, uzyskany przez wszystkich zamieszkujacych
i prowadzacych wspdlne gospodarstwo domowe czlonkéw rodziny podzielony przez 12 miesiecy
i podzielony przez ilos¢ czionkdw rodziny




