Zatacznik nr 6A
Rzeszow, dnia ....ccoeevvveeieieee e

WNIOSEK Nr ....

0 przyznanie indywidualnej zapomogi bezzwrotnej dla emeryta / rencisty PRz

Od maja 2021 roku przyjeto nowe zasady oceny sytuacji materialnej, rodzinnej i Zzyciowej emeryta i jego rodziny. Aktualnie sytuacje rodziny
okresla sie na podstawie przychodu pomniejszonego jedynie o sktadki na ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne, bez uwzgledniania kosztow
uzyskania. Do obliczen sredniego miesiecznego przychodu przypadajgcego na jednego cztonka rodziny nalezy przyjq¢ dane na podstawie
wszystkich PIT-6w za rok ubiegly (tj. 2021) sktadanych do Urzedu Skarbowego przez wszystkich cztonkéw rodziny emeryta uprawnionych
do korzystania z funduszu socjalnego w PRz, a nastepnie podzielic je przez liczbe osob uprawnionych i liczbe 12 miesiecy.

Nazwisko 1 imi¢ Wnioskodawcy :

Adres do korespondenciji:

Wiek : Telefon: Telefon kom.:
Posiadam aktualnie na dzien ztozenia wniosku na utrzymaniu 1 + ......... 0sob, w tym ......... dzieci w wieku: ............... :
Czy wspdtmatzonek jest osobg pracujaca: [ ] Tak [ ] Nie [ ] Emerytura/Renta

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY:

Ja, nizej podpisany(a), niniejszym o$wiadczam, ze w ubiegtym roku taczne przychody”) wszystkich cztonkow rodziny, tj. wspotmatzonka, dzieci do 18 lat,
a jezeli sie ucza, nie pracujg zarobkowo i pozostajq na utrzymaniu pracownika - do 24 lat, dzieci niepetnosprawne- bez wzgledu na wiek jezeli
posiadajg orzeczenie o co najmniej umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci z orzeczeniem o niezdolno$ci do pracy

= ZPIT-0W = WYNTOSHY oot e (SEOWMI B ot e e e s s e e e e e e et e e e e e e et e tee e e eee e e ae )

miesieczny przychdd na 1 cztonka rodziny WYNOSI: ..o e e e e e e e

Emeryt korzystat z zapomogi bezzwrotnej w roku™: W KWOCIE ...vovereciisesee et zt.
................ W KWOCIE ..o 2
................ W KWOCIE ... 2

**(Wypetnia Biuro ds. Socjalnych i Bytowych)

Uzasadnienie:

Czytelny podpis wnioskodawcy

PROSIMY O CZYTELNE | DOKLADNE WYPELNIENIE WNIOSKU




STANOWISKO KOMISJI SOCJALNEJ:

Przyznano zapomoge bezzwrotng W KWOCIE ... ssssssssssnnns zt.
SEOWNIE ZEOLYCN: ... £eeas
OdmOWIONO Przyznania ZAPOMOG ...........ccueuruririririeieinieisteieieee sttt sttt eseteses sresenens

podpis Przewodniczacego Komisji

DECYZJA Rektora lub osoby upowaznionej: Negatywna Pozytywna
Data i podpis Rektora Data i podpis Rektora
lub osoby upowaznionej lub osoby upowaznionej

Réznice stanowisk miedzy Pracodawca a Komisjg Socjalng bedg przedmiotem wspdinych rokowan.

Wyliczenie do wyptaty

Kwota przyznanej zapomogi; ......cuumrreressssssesessssssens zt.

SHOWNIE. .ttt b e bt b et en et bt ere et bane Zlotych

RZESZOW, ANIG cooovcvviiie st ———————— s
podpis pracownika rozliczajacego ZFSS

DODATKOWE INFORMACJE:

UWAGA :
Whioski prosimy drukowaé¢ dwustronnie



