Załącznik nr 3 do Regulaminu Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych ZCDN-u

..........................................................DYREKTOR 
Zachodniopomorskiego Centrum 
Doskonalenia Nauczycieli

        (imię i nazwisko Wnioskodawcy)				 
..........................................................
             (kod i miejsce zamieszkania)

.........................................................
                          (adres)

WNIOSEK
W  SPRAWIE  PRZYZNANIA  DOFINANSOWANIA
Z  ZAKŁADOWEGO  FUNDUSZU  ŚWIADCZEŃ  SOCJALNYCH
Proszę o przyznanie świadczenia ………………………………………… (imię i nazwisko osoby) z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych ZCDN-u z tytułu (zaznaczyć właściwe):
· dofinansowanie do zorganizowanego we własnych zakresie wypoczynku lub imprezy lub wycieczki turystycznej;
· działalności kulturalno-oświatowej;
· działalności sportowo-rekreacyjnej;
· opieki nad dziećmi;
· pomocy materialnej – rzeczowej w postaci paczek oraz bonów albo jako ekwiwalent pieniężny zamiast tych świadczeń;
· bezzwrotnej pomocy finansowej (zapomoga losowa/zapomoga doraźna).

Jednocześnie oświadczam, że sytuacja finansowa moja oraz członków mojej rodziny 
nie uległa/uległa[footnoteRef:1] zmianie w stosunku do roku, za który składane jest oświadczenie na potwierdzenie sytuacji finansowej. [1:  Niewłaściwe skreślić. W przypadku zmiany sytuacji finansowej należy złożyć oświadczenie stanowiące załącznik nr 6 do Regulaminu ZFŚS.] 

 
Uzasadnienie wniosku
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Załączniki do wniosku:
1) ……………….
2) ……………….



……………………………………				......................................................
(podpis wnioskodawcy)
(miejscowość, data)





UWAGA: W PRZYPADKU ZAŁĄCZANIA DO WNIOSKU DOKUMENTÓW ZAWIERAJĄCYCH DANE OSOBOWE WNIOSKODAWCY LUB OSÓB TRZECICH  NALEŻY ZAŁĄCZYĆ ZGODĘ NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH POCHODZĄCĄ OD WNIOSKODAWCY LUB OSOBY TRZECIEJ – WEDLE ZAŁĄCZNIKA NR 8 DO REGULAMINU ZFŚS. 

