[image: ]                                 ZESPÓŁ SZKOLNO-PRZEDSZKOLNY NR 1
                                     Jagiellońska 14, 80-371 Gdańsk
                         tel./fax: 58-553-20-21
                               e-mail: sekretariat@zsp1.edu.gdansk.pl
                              http://zsp1.edu.gdansk.pl


Załącznik nr 2 do Regulaminu ZFŚS
w ZSP 1 w Gdańsku

		
......................................................
                                                                                                                		     (miejscowość i data)
...............................................................
(imię i nazwisko pracownika/osoby uprawnionej)
………………………………………………………
………………………………………………………
(adres zamieszkania; telefon kontaktowy)
OŚWIADCZENIE
o osobach prowadzących wspólnie gospodarstwo domowe oraz 
o dochodzie przypadającym na osobę w rodzinie 
Informacja o sytuacji życiowej, rodzinnej i materialnej
1.	Osoby prowadzące wspólnie gospodarstwo domowe:

	Lp.
	Imię i nazwisko osoby pozostającej we wspólnym gospodarstwie domowym
	Stopień pokrewieństwa/ czy prowadzi wspólne gospodarstwo/czy uprawniona do świadczeń
	Data urodzenia
	Dochód na jedną osobę w gospodarstwie domowym              

	1
	
	WNIOSKODAWCA
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	
	
	SUMA:
	



1. Oświadczam, że dochód (tj. łączny dochód roczny za rok poprzedzający rok, 
w którym składana jest informacja, wszystkich członków mojej rodziny, prowadzących wspólne gospodarstwo domowe i uprawnionych, zgodnie z & 7 Regulaminu, do korzystania z pomocy z Funduszu), mój i osób wymienionych w poz. 1-7, w przeliczeniu na jedną osobę miesięcznie, w roku ……………. wynosił*:

[image: ]1. do 2600 na jedną osobę w rodzinie 			tj. – I grupa – 
[image: ]2. od 2601 zł do 3600 zł na jedną osobę w rodzinie	tj. – II grupa –
[image: ]3. od 3601 zł do 4600 zł na jedną osobę w rodzinie	tj. – III grupa – 
[image: ]4. powyżej 4601 zł na jedną osobę w rodzinie		tj. – IV grupa – 


Świadoma/-y odpowiedzialności służbowej i karnej z art. 233 §1 kodeksu karnego za podanie nieprawdy lub zatajenie prawdy oświadczam, że wyżej podane informacje są zgodne z prawdą.

………………………….. 					.....................................................
(miejscowość i data)						(czytelny podpis wnioskodawcy)


Oświadczenie o zgodzie na przetwarzanie danych osobowych: 
 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Zespół Szkolno-Przedszkolny nr 1 w Gdańsku, reprezentowanym przez Dyrektora, podanych przeze mnie danych osobowych, zawartych 
w dokumentach składanych w związku z wnioskowaniem o udzielenie świadczenia 
z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych, niezbędnych do jego realizacji 
i dokumentacji, zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, RODO).




………………………………………		         ………………………………..                       
(miejscowość, data)				       (podpis osoby przekazującej dane osobowe)
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