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Załącznik nr 7 do Regulaminu gospodarowania środkami ZFŚS w Prokuraturze Okręgowej w Gliwicach 

 

__________________________ 

(nazwisko i imię) 

 

__________________________ 

(adres zamieszkania) 

 

__________________________ 

( nr telefonu) *    

 

 

WNIOSEK 

PROKURATORA W STANIE SPOCZYNKU, EMERYTA, RENCISTY** 

 

O PRZYZNANIE ŚWIADCZENIA SOCJALNEGO 

W FORMIE POMOCY ŚWIĄTECZNEJ  

 

Proszę o przyznanie z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych świadczenia  w formie pomocy świątecznej. 

 

 

Jednocześnie  informuję,  że od  dnia _____________________________________________________________ 

jestem emerytem, rencistą, prokuratorem w stanie spoczynku**, 

ostatnio zatrudnionym na stanowisku _____________________________________________________________   

                         

 w __________________________________________________________________________________________  

( jednostka organizacyjna) 

 

Przyznane świadczenie świąteczne  proszę przekazać na konto bankowe: 

_____________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

       _______________________ 

                       (podpis osoby wnioskującej) 

 

 

 

 

Oświadczenie wnioskodawcy 

 

1. Zapoznałem się z treścią aktualnie obowiązującego Regulaminu ZFŚS oraz zawartą w nim klauzulą informacyjną 

dotyczącą przetwarzania danych osobowych na potrzeby ZFŚS. 

2. Jestem osobą uprawnioną do korzystania ze świadczeń socjalnych, zawartych w aktualnie obowiązującym 

Regulaminie ZFŚS Prokuratury Okręgowej w Gliwicach. 

3. Świadoma(y) odpowiedzialności za podanie nieprawdziwych danych i obowiązku zwrotu nieprawnie pobranego 

świadczenia z funduszu socjalnego oświadczam, że podane informacje dotyczące mnie i są zgodne ze stanem 

faktycznym, co potwierdzam własnoręcznym  powyższym podpisem. 

 

*   dobrowolność podania 

**  niepotrzebne skreślić 


