
Załącznik nr 1 
 
do Regulaminu Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych 
Zespołu Szkół Ponadpodstawowych w Zgorzelcu 

 

 

INFORMACJA 

o sytuacji życiowej, rodzinnej i materialnej osoby ubiegającej się o świadczenia                      
z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych 

 

Informuję, że w skład mojego gospodarstwa domowego wchodzą następujące osoby : 
 
 

1.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                                    ( imię i nazwisko  pracownika/emeryta/rencisty ) 

 

2.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                             ( imię i nazwisko , stopień pokrewieństwa , rok urodzenia *) 

 

3.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                             ( imię i nazwisko , stopień pokrewieństwa , rok urodzenia *) 

 

4.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                             ( imię i nazwisko , stopień pokrewieństwa , rok urodzenia *) 
 

5.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                             ( imię i nazwisko , stopień pokrewieństwa , rok urodzenia *) 

 

Średni miesięczny dochód brutto na osobę w gospodarstwie domowym (roczny dochód                

z roku poprzedzającego złożenie informacji dzielony na 12 miesięcy i liczbę osób                                  

w gospodarstwie domowym) :      ………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Dochód brutto obejmuje wszystkie dochody: z tytułu umowy o pracę, umów zlecenia, 

działalności gospodarczej **) , emerytury, renty, alimentów oraz innych świadczeń. 

Oświadczam, że w/w dane są prawdziwe, co potwierdzam własnoręcznym 

podpisem świadom odpowiedzialności karnej (art. 233 Kodeksu Karnego) 

     

                                                                                           ……………………………………………………………………………………………… 

                                                  data   i   podpis 
 

*)  Dotyczy tylko dzieci pracownika. Dodatkowo w przypadku dzieci , które ukończyły 18 rok życia , jeżeli 
mają być liczone we wspólnym gospodarstwie, należy przedstawić zaświadczenie  ze szkoły lub uczelni                 
o pobieraniu nauki w trybie dziennym .    

**) W przypadku dochodu z działalności gospodarczej, opodatkowanej na zasadach ogólnych oraz 
podatkiem liniowym, przyjmuje się faktycznie uzyskany dochód nie niższy jednak niż zadeklarowana 
podstawa wymiaru składek na ubezpieczenia społeczne, a jeżeli z tytułu prowadzenia tej działalności nie 
istnieje obowiązek ubezpieczenia społecznego, przyjmuje się kwotę najniższej podstawy wymiaru składek 
na ubezpieczenia społeczne (tj. 60% przeciętnego wynagrodzenia w gospodarce narodowej za ostatni 
kwartał  (http://www.stat.gov.pl). 
Przy działalności gospodarczej opodatkowanej w sposób zryczałtowany (karta podatkowa i ryczałt 
ewidencjonowany) za dochód przyjmuje się zadeklarowaną podstawę wymiaru składek na zasadach jak 
wyżej. 


