	imię i nazwisko

	

	numer telefonu


WNIOSEK 
O ŚWIADCZENIE SOCJALNE 

DLA OSOBY POBIERAJĄCEJ RENTĘ RODZINNĄ 

PO ZMARŁYM PRACOWNIKU

Proszę o przyznanie świadczenia (zaznaczyć właściwe znakiem „X”):

⎕
refundacja kosztów wypoczynku dziecka 

	
	
	
	
	

	(imię i nazwisko dziecka, za które poniesiono koszt)
	
	(wiek)
	
	(rodz. wypoczynku np. obóz, wyp. rodzinny)


⎕

refundacja kosztów pobytu dziecka w żłobku, klubie dziecięcym, przedszkolu i innej formie wychowania przedszkolnego

	
	
	
	
	

	(imię i nazwisko dziecka, za które poniesiono koszt)
	
	(wiek)
	
	(wskazać okres)


⎕
refundacja kosztów zakupu:
⎕
biletów na wydarzenia kulturalno-oświatowe 
w ……… kwartale …………….   roku
⎕
indywidualnych zajęć sportowo-rekreacyjnych związanych z aktywnością fizyczną w ……… kwartale …………….   roku



⎕
świadczenie świąteczne

Osoby pozostające z wnioskodawcą we wspólnym gospodarstwie domowym:
	imię i nazwisko
	rodzaj relacji:
współmałżonek/ partner życiowy/
dziecko/
rodzic
	rodzaj szkoły 
do jakiej uczęszcza dziecko 
	data 
urodzenia dziecka

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Oświadczenie o dodatkowych przychodach uzyskiwanych w gospodarstwie domowym:

	średni dodatkowy przychód brutto z ostatnich 3 miesięcy poprzedzających miesiąc złożenia wniosku (m.in. z tytułu alimentów, wynajmu nieruchomości, zasiłków rodzinnych, zasiłków i dodatków pielęgnacyjnych, świadczeń wspierających dla osób z niepełnosprawnością, świadczeń 800+, 300+, dodatkowego świadczenia dla dzieci od 12. do 36. miesiąca życia tzw. rodzinny kapitał opiekuńczy, stypendiów dla dzieci niepełnoletnich, itp.)*
*WŁAŚCIWE PODKREŚLIĆ

	


Brak oświadczenia o przychodach członków gospodarstwa domowego skutkuje zakwalifikowaniem wnioskodawcy do najwyższej grupy przychodowej.
Do wniosku należy dołączyć lub okazać kopię legitymacji szkolnej / studenckiej dziecka, które ukończyło 18 rok życia i wykazywane jest we wniosku jako członek gospodarstwa domowego.

Do wniosku załączam:

⎕ 
kopię decyzji ZUS o przyznanej rencie rodzinnej 

⎕
kopię zaświadczenia o średnim przychodzie brutto rodzica / opiekuna prawnego, współmałżonka / partnera życiowego (średnia z 3 ostatnich miesięcy poprzedzających złożenie wniosku)
⎕ 
kopię decyzji ZUS o przyznanej 13-tej, 14-tej rencie rodzinnej 
⎕
fakturę, rachunek za wypoczynek

⎕
dokument uprawniający do zwolnienia z podatku
⎕
kopię ważnej legitymacji szkolnej / studenckiej

⎕ 
inne: 
	
	


Niniejsze oświadczenie jest dokumentem w rozumieniu art. 245 Kodeksu postępowania cywilnego. Świadoma/y odpowiedzialności karnej potwierdzam własnoręcznym podpisem, że podane przeze mnie dane są prawdziwe i że nie zataiłam/em dodatkowych przychodów.
Przyznane świadczenie proszę przekazać (właściwe proszę podkreślić i uzupełnić):

- na rachunek bankowy nr:
……………………………………………………………………………………………………

- przekaz pocztowy na adres: ……………………………………………………………………………………………………
- do kasy MS

	data i czytelny podpis wnioskodawcy


WYPEŁNIA BIURO DYREKTORA GENERALNEGO
Przychód na osobę w gospodarstwie domowym:
	


Uwagi:


	


Wysokość przyznanego świadczenia: 

· refundacja kosztów wypoczynku emeryta, rencisty

(wypoczynek …….. dniowy)
	


· świadczenie świąteczne 
	


· refundacja kosztów zakupu biletów na wydarzenia 

kulturalno-oświatowe 

i indywidualne zajęcia sportowe

związane z aktywnością fizyczną 

w ……… kwartale 20….... r.


	


· refundacja kosztów wypoczynku dziecka 
(wypoczynek …… dniowy)

	


· refundacja kosztów pobytu dziecka w żłobku, 
klubie dziecięcym, przedszkolu i innej formie 

wychowania przedszkolnego


(w okresie………………………… 20…….. r.)
	


	data, podpis i pieczęć pracownika 
komórki do spraw socjalnych


Usunięte dokumenty nadmiarowe: 


	


	data, podpis i pieczęć pracownika 
komórki do spraw socjalnych
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