
       Przedszkole nr 33 im. Kubusia Puchatka 20-605 Lublin, ul. Grażyny 10 tel. 81 466 47 46 

Załącznik nr 8  do Regulaminu Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych Przedszkola nr 33 im Kubusia Puchatka w Lublinie 

 

 

 

.................................................................................................... 

(imię i nazwisko pracownika, emeryta, rencisty) 

 

........................................................................................................ 

(jednostka organizacyjna/stanowisko pracy) 

 

....................................................................................................... 

(adres zamieszkania) 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

 

 

Niniejszym zobowiązuję się, że do dnia……………………….uiszczę kwotę 

należną od osoby uprawnionej, której wysokość została określona w ogłoszeniu o 

terminie imprezy  

 

tj. .............................................................................................................................................. , 

(wymienić rodzaj świadczenia) 

 

tj. kwotę .................................................................................................................................. zł. 
(wpisać kwotę obciążenia) 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lublin, .................................. ............................................. 

(czytelny podpis) 

 

 

 


