……………………………………………………………………….				    Załącznik nr 4
Nazwisko i imię  wnioskodawcy							do Regulaminu ZFŚS

……………………………………………………………….………
Wydział/Dział / stanowisko


WNIOSEK 
O PRZYZNANIE ŚWIADCZENIA Z ZFŚS 


Proszę o przyznanie, zgodnie z regulaminem ZFŚS dofinansowania do następującego świadczenia:*

1. dofinansowania do usług rekreacyjno-sportowych,
2. dofinansowania do imprez kulturalno - oświatowych, 
z których korzystał (wpisać osoby korzystające z usług lub imprez oprócz wnioskodawcy): 
1. …………………………………………………………………………….……………
(imię i nazwisko, stopień pokrewieństwa z pracownikiem)

2. ………………………………………………………………………………………….
(imię i nazwisko, stopień pokrewieństwa z pracownikiem)

3. ………………………………………………………………………………………….
(imię i nazwisko, stopień pokrewieństwa z pracownikiem)
[bookmark: _GoBack]
4. …………………………………………………………………………………….…....
(imię i nazwisko, stopień pokrewieństwa z pracownikiem)

Do wniosku załączam fakturę/rachunek szt.……………………………………

Wyrażam zgodę / Nie wyrażam zgody*  na udostępnienie moich danych zawartych w niniejszym wniosku, przedstawicielowi Grupy Związkowej ZZPiPP RP w Prokuraturze Regionalnej w Warszawie, biorącemu udział w obradach Komisji Socjalnej.



……………….…………..………..
(data i podpis pracownika składającego wniosek)
*niepotrzebne skreślić



