
 
Załącznik nr 4 

do Regulaminu Wspólnego Funduszu Świadczeń Socjalnych 
 

…....................................................               Lublin, dnia ….......................... 
Imię i nazwisko osoby uprawnionej 
 

….................................................... 
adres zamieszkania 

 

….............................................................................................................. 
miejsce pracy/stanowisko lub nr rachunku bankowego emeryta/rencisty 

 

….................................................... 
nr emerytury / renty 
        
 

OŚWIADCZENIE O SYTUACJI ŻYCIOWEJ, RODZINNEJ I MATERIALNEJ 

osoby zamierzającej skorzystać w roku …... z ulgowych świadczeń finansowanych z 
Funduszu 

 

Oświadczam, że: 
1. W skład mojego gospodarstwa domowego wchodzą następujące osoby: 

Lp. Imię i nazwisko – stopień pokrewieństwa – data urodzenia – stopień niepełnosprawności 

1 Wnioskodawca: 

2  

3  

4  

5  

 
2. Łączny dochód roczny (proszę o wypełnienie tylko części A lub B): 

 

A …....................................................                                …...................................................... 

Imię i nazwisko osoby uprawnionej                                wysokość dochodu rocznego brutto* 

…....................................................                                …......................................................     

Imię i nazwisko współmałżonka                                      wysokość dochodu rocznego brutto*    

…....................................................                                …......................................................     

…....................................................                                …...................................................... 

…....................................................                                …...................................................... 

Imiona i nazwiska osób prowadzących                           wysokość dochodu rocznego brutto* 

wspólnie gospodarstwo domowe  

 

Suma wszystkich dochodów za rok ….........                   ….................................... 

Liczba osób w gospodarstwie domowym                        ….................................... 

Średniomiesięczny dochód na osobę w gosp. dom.  

( 

suma wszyskich dochodów za rok

liczba osób w gospodarstwie domowym  ) / 12 m-cy     ….................................... 

§ 13 ust. 3 Regulaminu                                                               ………………………………… 
(data i podpis osoby uprawnionej) 



B  
Rezygnuję z podania dochodów moich, współmałżonka i osób prowadzących wspólnie 
gospodarstwo domowe oraz jednocześnie proszę o przyznanie świadczenia z najwyższej 
grupy zaszeregowania dla osób o najwyższych dochodach. 

 
………………………………… 

(data i podpis osoby uprawnionej) 

 
 
Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem, świadoma(y) 
odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 Kodeksu karnego za składanie fałszywych zeznań 
oraz odpowiedzialności przewidzianej w § 15 Regulaminu. 
 
Jednocześnie wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w Oświadczeniu 
o sytuacji życiowej, rodzinnej i materialnej (do celów uzyskania świadczeń z funduszu socjalnego). 
 

 
 

…..………………………………… 
(data i podpis osoby uprawnionej) 

 
 

* dochód brutto podlegający opodatkowaniu, pomniejszony o składki na ubezpieczenie społeczne 
oraz koszty uzyskania przychodu 

 

 

 

 

 

DZIAŁ FINANSOWO-KSIĘGOWY 

 

Data złożenia informacji w Dziale finansowo-księgowym:       …........................................... 

 

podpis osoby przyjmującej oświadczenie:                                     …........................................... 


