Zatgcznik nr 2 do Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

Oswiadczenie o osigganych dochodach i sytuacji rodzinnej

(imie i nazwisko pracownika)

Sytuacja rodzinna (wspotmatzonek, dzieci wkasne, przysposobione, przyjete na wychowanie w ramach rodziny
zastepcze)j).

Dochdd netto

(dla zatrudnionych

Imie i nazwisko Data urodzenia | Wynikajacy z listy ptac,
dla emerytéw/rencistow

podstawe wyliczenia

stanowi zaswiadczenie z

ZUS/WBE lub decyzja o

waloryzacji) za rok ...........

Skfadajgcy oswiadczenie

Matzonek

Dzieci 1
2
3
4
5

Razem dochdéd roczny

Dochdéd miesieczny

Przecietny miesieczny dochdd na jedng osobe

data podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie

Pouczenie:

Osoba uprawniona, ktora nie ztozy oswiadczenia, nie otrzyma naleznych swiadczen.

Osoba uprawniona, ktéra ziozyta nieprawdziwe oswiadczenie o wysokosci dochodu, traci prawo do
korzystania z Funduszu na okres 24 miesiecy od daty zfozenia nieprawdziwego o$wiadczenia.



Zatgcznik nr 3 do Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

WNIOSEK
o przyznanie swiadczenia socjalnego

. Dane dotyczace pracownika

nazwisko i imie wnioskodawcy miejsce pracy

Prosze o przyznanie dla mnie i mojej rodziny:

AL JOFINANSOWENIA .....eeieeiiieie ettt ettt o bttt e e ea et e e ek b e et oo e sttt oo ab et e e aa et e e e et e e e e e e e e e e nne s
B/ zapomogi bezzwrotnej z uwagi na nastepujgcag sytuacje rodzinng i zyciowa:

ll. Dane dotyczace dzieci i innych cztonkéw rodziny prowadzacych wspélne gospodarstwo domowe:

Lp Imie i nazwisko, stopien pokrewienstwa Rok urodzenia | Nazwa szkoly/miejsce pracy

lll. Dochéd miesieczny przypadajacy na jednego czionka rodziny: oblicza sie dzielgc tgczng kwote osigganych
dochoddéw netto (ze wszystkich zrédet z uwzglednieniem alimentéw) przez cztonkéw rodziny prowadzacych wspdlne
gospodarstwo przez liczbe 12 i przez liczbe os6b pozostajgcg we wspolnym gospodarstwie domowym.

IV. Przedziat dochodéw na 1 cztonka rodziny: do 1600,00 zt
od 1600,01 do 2400,00 zt
powyzej 2400,00 zt

Oswiadczam, ze w roku biezacym korzystalam(em) / nie korzystalam(em)* z podobnej

ustugi/Swiadczenia. Prawdziwos¢ wyzej przedstawionych danych potwierdzam wiasnorecznym
podpisem, sSwiadomaly odpowiedzialnosci okreslonej w Regulaminie.

V. Opinia Komisji Socjalnej:

podpis przewodniczgcego Komisji
*niepotrzebne skreslic
podpis Dyrektora



Zatgcznik nr 4 do Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

Gdynia, dn. ..........ccceeeees 20....... r.

WNIOSEK
o dofinansowanie kolonii/obozéw

Prosze o dofinansowanie kosztéw wypoczynku: kolonie letnie, obdz, zimowisko* organizowanego w dniach

Lp. Imie i nazwisko Data urodzenia Stopien pokrewienstwa

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY:
Niniejszym oswiadczam, ze $redni dochdd netto na osobe w rodzinie tj. dochdd miesieczny netto uzyskany

przez wszystkich czionkéw rodziny prowadzgcych wspdlne gospodarstwo domowe w ostatnim roku
poprzedzajgcym ztozenie wniosku (z uwzglednieniem alimentéw), podzielony przez ilos¢ czionkéw rodziny
WYNIOSE e zt.

Inne informacje uzupetniajace:

Adnotacje Komisji Socjalnej

podpis przewodniczagcego Komisji
* niepotrzebne skresli¢

podpis Dyrektora



Zatgcznik nr 5 do Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

Gdynia, dn. ...l 20........ r.

adres
WNIOSEK
o udzielenie pozyczki z ZFSS na cele mieszkaniowe
Prosze o udzielenie mi pomocy finansowej w formie pozyczki z ZFSS w kwocie ..................... zt, na okres

......................... miesiecy, ktorg przeznacze: na zakup mieszkania, budowe mieszkania, adaptacje
pomieszczen na cele mieszkalne, pokrycie kosztow wykupu na wtasnos¢ zajmowanego mieszkania, remont
i modernizacje mieszkania*.

Jednoczesnie oswiadczam, ze wraz ze mng zamieszkujg/bedg zamieszkiwali* cztonkowie rodziny:

Lp. Imie i nazwisko Data urodzenia Stopien Miejsce pracy lub nauki
pokrewienstwa

Do wniosku o udzielenie pozyczki zatgczam nastepujgce dokumenty:

Adnotacje Komisji Socjalnej

podpis przewodniczacego Komisji e
* niepotrzebne skresli¢ podpis Dyrektora



Zatgcznik nr 6 do Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

UMOWA POZYCZKI
z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych na cele mieszkaniowe

] PP PPTRP
Wdniu.......o.ooooi r. pomiedzy Dyrektorem Szkoty Podstawowej 17 w Gdyni
A P AN P AN . . e
zatrudniona/zatrudnionym* 1T PR
bedaca/bedgcym emerytkg/emerytem rencistka/rencista* ................................................ (numer $wiadczenia)
ZAMIES ZK A G Y M. L e

zwang/nym dalej “Pozyczkobiorcg”

zostata zawarta umowa nastepujacej tresci:

§1

Zgodnie z decyzjg z dnia................cceenn.. r. podjetg w oparciu o przepisy Ustawy z dnia 4 marca 1994r.
o zaktadowym funduszu swiadczeh socjalnych (Dz.U. 2023 poz. 998 z p. zm.) oraz Regulaminu Zaktadowego
Funduszu Swiadczen Socjalnych zostata:

P AN P AU ™. . et

przyznana pozyczka ze $rodkéw Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych w kwocie:
................................ 4 530111 o 1= Y B

Pozyczka podlega oprocentowaniu w wysokosci 5% w stosunku rocznym. W przypadku sptaty pozyczki

WilOSCi v, rat, kwota odsetek wynosi:.............cuueveeenen.n. zt (Stownie: ....oooviiie
.............................................................................................. ).
Pozyczka jest sptacana w roéwnych ratach kapitatowo — odsetkowych, w wysoko$Ci: ........ccccccevvunnneee. zt
53 (011 1= PR SPPPRPRRR )
POCZGWSZY O ......eevverieeeeeeiiiiiiineeeee e r.

§2

Pozyczkobiorca zobowigzany jest do przeznaczenia pozyczki, o ktérej mowa w § 1 na cel zgodny ze ztozonym
wnioskiem.
Pozyczkobiorca zobowigzuje sie do sptacenia udzielonej pozyczki na zasadach okreslonych niniejszg umowa.

§3

Poreczyciele:



Podpisy poreczycieli:

§4
1. Przyznana pozyczka podlega sptacie w catosci.

2. Okres spfaty wynosi nie wiecej ni¢ 24 miesigce.

§5
Pozyczkobiorca, zatrudniony w Szkole Podstawowej nr 17 w Gdyni upowaznia swojego pracodawce
do potrgcenia rat pozyczki wraz z odsetkami, zgodnie z § 1 niniejszej umowy, z przystugujgcego mu
wynagrodzenia za prace.
Pozyczkobiorca bedacy emerytem/rencistg dokonuje sptaty pozyczki zgodnie z warunkami wskazanymi w § 1
niniejszej umowy, wptacajgc nalezne raty na rachunek bankowy O NI ... ,
ktorego posiadaczem jest Szkota Podstawowa nr 17 w Gdyni. W tytule przelewu zamieszcza informacje

0 numerze umowy pozyczki, ktérej przelew dotyczy.

§6
1. W przypadku rozwigzania umowy o prace, niesptacona kwota pozyczki wraz z oprocentowaniem staje sie
wymagalna, zgodnie z Regulaminem.
2. Niesptacenie przez pozyczkobiorce kwoty pozyczki, o ktérej mowa w ust.1 skutkuje jej egzekucjg na drodze
sgdowe;.
§7

Zmiana warunkow okreslonych w niniejszej umowie wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§8
W sprawach nie uregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie powszechnie obowigzujgce przepisy
prawa.

§9
Umowa niniejsza zostata sporzgdzona w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze

stron.

podpis pozyczkobiorcy podpis Dyrektora

Gdynia, dn. ... 20............ r.

* niepotrzebne skresli¢



Zatgcznik nr 1 do Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

Tabela okreslajgca kryteria dochodowe i wysokos¢ dofinansowania poszczegoélnych swiadczen

Wysokos¢ dofinansowania wypoczynku organizowanego we wlasnym zakresie

Lp. Rodzaj Swiadczenia Dochéd netto Kwota dofinansowania
] ) . ponizej 1600,00 z do 1400,00 zt
Dofinansowania wypoczynku letniego
1. . : 1600,01 zt — 2400,00 zt do 1300,00 zt
organizowanego we wiasnym zakresie.
powyzej 2400,00 z do 1200,00 z
Wysokos¢ dofinansowania zorganizowanego wypoczynku dzieci i mtodziezy
Lp. Rodzaj swiadczenia Dochéd netto Kwota dofinansowania
) . o ponizej 1600,00 zt 700,00 zt
Dofinansowanie wypoczynku dzieci
1. . . : 1600,01 zt — 2400,00 zt 600,00 zt
i mtodziezy (kolonie/obozy)
powyzej 2400,00 zt 500,00 zt
Wysokos¢ kwoty swiadczen finansowych zwigzanych ze zwiekszonymi wydatkami
w okresach swigtecznych
Lp. Rodzaj swiadczenia Dochéd netto Kwota dofinansowania
) ) . ponizej 1600,00 z do 850,00 z
Dofinansowanie wydatkow
1. . 1600,01 zt — 2400,00 zt do 820,00 z
Swigtecznych
powyzej 2400,00 zt do 800,00 z




