
 

         Załącznik nr 1 do Regulaminu ZFŚS  
         Starostwa Powiatowego w Wąbrzeźnie,  

         Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie 

    i Powiatowego Inspektoratu Nadzoru Budowlanego 
           z dnia 11.03.2026r. 

 

 

W N I O S E K 
O PRZYZNANIE ŚWIADCZENIA SOCJALNEGO 

 

A. 
 

Imię i nazwisko wnioskodawcy   ----------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

 

Proszę o przyznanie dla mnie i mojej rodziny dofinansowania z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych 

 

z przeznaczeniem na:  

wypoczynek letni (wczasy pod gruszą) 

 

TAK/NIE 

 

dopłatę do imprez kulturalno – oświatowych i sportowo – rekreacyjnych 

np. (kino, teatr, wycieczka, inne) 

 

TAK/NIE 

………………………… 

………………………… 

 

pożyczki mieszkaniowe 

 

TAK/NIE 

paczki świąteczne dla dzieci od 1 do 14 lat -…………(ilość dzieci) 

 

TAK/NIE 

 o udzielenie świadczenia pieniężnego w związku ze zwiększonymi 

wydatkami w okresie jesienno- zimowym 

TAK/NIE 

 

 

B. 

Oświadczenie wnioskodawcy o dochodach rodziny uprawnionego występującego z 

wnioskiem o otrzymanie pomocy z ZFŚS w .................roku 
 

1. Oświadczam, że w skład mojej rodziny, łącznie ze mną, wchodzą następujące osoby uprawnione,  

 

Lp. Imię i nazwisko 

 

Pokrewieństwo Data urodzenia dziecka 

1.  

 

Wnioskodawca  

2.  

 

  

3.  

 

  

4.  

 

  

5.  

 

  

 

 
Jestem / nie jestem* zatrudniona/ zatrudniony na podstawie umowy o pracę lub równorzędnej. 

 

Jestem/ nie jestem emerytem / rencistą* 

 

Oświadczam, iż nie pozostaje/pozostaje w zatrudnieniu u innego pracodawcy* 

 

 

Pobieram/nie pobieram* świadczenia z Programu Rodzina 800 plus. 

 

Pobieram/nie pobieram* z świadczenia w ramach Rodzinnego Kapitału Opiekuńczego (RKO). 

 

 

*skreślić niewłaściwą 

 

 



 2. Oświadczam, że średni miesięczny dochód brutto* za rok poprzedni, przypadający na jednego członka mojej rodziny 

mieści się w przedziale: 

 
 

Przedział dochodu Wysokość dochodu brutto na osobę w rodzinie Właściwe zaznaczyć 

 

I 

 

do 3000 zł  

 

 

 

II 

 

powyżej 3000 do 3600  

 

 

 

III 

 

powyżej 3600 do 4200 

 

 

 

IV 

 

powyżej 4200 do 4800  

 

 

 

V 

 

powyżej 4800 do 5500  

 

 

 

VI 

 

Powyżej 5500 zł 

 

 

 

 
 *Oznacza sumę dochodów takich, jak:  

a) dochody wykazane w rocznych zeznaniu podatkowym za ostatni rok podatkowy. W przypadku nieposiadania wymaganego zeznania, w oświadczeniach 
składanych do 30 kwietnia danego roku, wykazuje się i przedkłada przychody z rocznego zeznania za rok poprzedzający ostatni rok podatkowy, co należy 
uaktualnić przy pierwszym wniosku o świadczenia złożonym po rozliczeniu wymaganego rocznego zeznania,    

b) dochody z tytułu alimentów, stypendiów, wszelkiego rodzaju zasiłków, świadczeń, dodatków, nieujętych w zeznaniu podatkowym, a uzyskanych w roku 
poprzednim,    

c) dochody z gospodarstw rolnych, obliczone w oparciu o zaświadczenie z właściwego urzędu o wielkości gospodarstwa rolnego wyrażonego w ha 

przeliczeniowych, obliczone jako: ilość ha przeliczeniowych x stawka przeciętnego dochodu z pracy w indywidualnych gospodarstwach rolnych z roku 
poprzedniego, ogłoszona przez Prezesa Głównego Urzędu Statystycznego, 

d) dochody z działalności gospodarczej rozliczanej w formie karty podatkowej. Za średni miesięczny przychód przyjmuje się minimalną podstawę wymiaru 

składek na ubezpieczenia społeczne dla osób prowadzących pozarolniczą działalność gospodarczą, tj. 60% prognozowanego przeciętnego wynagrodzenia 
miesięcznego, corocznie ogłaszanego w drodze obwieszczenia przez Ministra Pracy i Polityki Społecznej; 

e) dochody z Programu Rodzina 800 plus, i inne świadczeni o podobnym charakterze, RKO, zasiłki rodzinne, okresowe i inne świadczenia, zwłaszcza 
cykliczne, lub mające swoją wysokością znaczny wpływ na sytuację socjalną. 

Osoby, które nie uzyskiwały dochodów w poprzednim roku kalendarzowym a osiągnęły w roku bieżącym, wykazują wszystkie 

dochody uzyskane od początku roku do miesiąca poprzedzającego.   

W przypadku zmiany ilości uprawnionych osób w rodzinie wnioskodawcy bądź zmiany dochodu przypadającego na jednego członka 

rodziny wprowadza się obowiązek złożenia aktualnego oświadczenia, co będzie skutkowało ponownym przeliczeniem dochodów.  

W szczególnie uzasadnionych przypadkach, mających istotny wpływ na zmianę sytuacji rodzinnej, materialnej  

i finansowej świadczenia z ZFŚS przyznaje się w oparciu o dochody wykazane oraz dokumenty potwierdzające bieżącą sytuację.  

Pracownik, który złoży nieprawidłowe oświadczenie o wysokości dochodu (poz. B we wniosku o przyznanie świadczenia 

socjalnego) i nie złoży korekty oświadczenia traci prawo do korzystania z funduszu w danym roku kalendarzowym do momentu jego 

ponownego poprawnego złożenia.  

 
 

Osoby, które nie złożą oświadczenia o wysokości dochodów tracą możliwość korzystania z 

wszelkich świadczeń w ramach ZFŚS. 

 
Powyższe oświadczenie składam świadomy(a)skutków karno-prawnych za podanie nieprawdy lub zatajenie 

prawdy (art. 233 i art. 271 § 1 i 3 Kodeksu karnego). 
                                                                                                
 

 

                                                                                                                       --------------------------------------------------- 

                                                                                                              data i podpis wnioskodawcy 


