
 
Załącznik nr 1 do zarządzenia  
Nr…………………………………..……………… 
Burmistrza Miasta i Gminy Gryfino 
z dnia …………………………..……………… 

 
…………………………………..………..……..      ……….………………………………..……………… 
(imię i nazwisko uprawnionego)     (miejscowość i data)   
     
 
 
………………………………………………………….……… 
(miejsce pracy lub  inny rodzaj uprawnienia)  

 
Oświadczenie 

 
 Stosownie do postanowienia § 7 ust. 10 Regulaminu Zakładowego Funduszu Świadczeń 

Socjalnych w UMiG w Gryfinie składam niniejsze oświadczenie dotyczące wysokości średnich 

miesięcznych dochodów brutto przypadających na …………………….…. członka/członków rodziny 

we wspólnym gospodarstwie domowym za: ………………..………….. r. 

 
 Oświadczam, że miesięczny dochód brutto (dochód = przychód-koszty uzyskania 
przychodu) na jednego członka mojej rodziny za rok: …….…………… wyniósł: 
 
Prawidłową odpowiedź zaznaczyć (podkreślić): 
1) do ………………… zł            2) do ………………… do ………………… zł          3) powyżej ………………….. zł 
 kwota    kwota  kwota        kwota 
Swoje oświadczenie potwierdzam – świadomy odpowiedzialności karnej (art. 286 KK) * 
własnoręcznym podpisem. 
 
 W przypadku przychodu z działalności gospodarczej przyjmuje się kwoty faktycznie 
uzyskane, nie niższe jednak niż kwota najniższej podstawy wymiaru składek na ubezpieczenie 
społeczne dla osób prowadzących działalność gospodarczą obowiązująca w roku, którym 
składa się oświadczenie. 
 W przypadku przychodu z gospodarstwa rolnego przyjmuje się faktycznie uzyskany 
przychód, nie niższy jednak niż za 1 ha przeliczeniowy (dochód ogłaszany przez GUS dla celów 
podatku rolnego obowiązujący w roku, w którym składania się oświadczenie). 
 W przypadku zaistnienia zmian mających istotny wpływ na sytuację materialną 
się do uaktualnienia oświadczenia. 
 W roku ................. zamierzam ubiegać się o następujące świadczenia z Funduszu: 
 
………………………………............................................................................................................................................................................. 

(wymienić rodzaj świadczeń i podać osoby które chciałyby skorzystać ze świadczeń.) 
 

            
                  ................................................................................... 

(własnoręczny podpis) 
 
* art. 286 §1 Kodeksu karnego – „Kto w celu osiągnięcia korzyści majątkowej, doprowadza inną osobę do niekorzystnego 
rozporządzenia własnym lub cudzym mieniem za pomocą wprowadzenia jej w błąd albo wyzyskania błędu lub niezdolności 
do należytego pojmowania przedsiębranego działania, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8 lat.”  
   
UWAGA: 

1.  Niniejsze oświadczenie służy wyłącznie do celów informacyjnych, o ilości osób uprawnionych do skorzystania  
ze świadczeń Funduszu oraz do planowania przeznaczenia środków Funduszu w rocznym preliminarzu dochodów  
i  wydatków (stosownie do regulaminu). 


