Zalgcznik nr 6 do Regulaminu ZFSS
w Zespole Poradni nr 1 w Lublinie

(imig i nazwisko Wnioskodawcy) (miejscowosé, data)

(zajmowane stanowisko)

Zesp6t Poradni nr 1 w Lublinie

WNIOSEK

o przyznanie dyrektorowi placowki dofinansowania

z Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych Zespolu Poradni nr 1 w Lublinie

Decyzja dysponenta ZFSS:
Przyznaje dofinansowanie w wysoKoS$Ci ...........cevvvviiiiiiiannn. 7t
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Stanowisko Zwigzkéw Zawodowych

(podpis i pieczec)



