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Załącznik nr 7 do regulaminu ZFŚS 

 

…………………………………                                        Bożków dnia ………………….. 

(imię i nazwisko osoby uprawnionej) 

 

……………………………………… 

numer telefonu kontaktowego 

 

OŚWIADCZENIE 
 

o rocznych dochodach pracownika/emeryta oraz członków rodziny prowadzących wspólnie gospodarstwo 

domowe zgodnie z zapisami regulaminu. 

Osoby dorosłe (nieuczące się) nie wchodzą w skład tego gospodarstwa 

 

Imię i nazwisko Stopień 

pokrewieństwa 

Data 

urodzenia 

emeryt/ miejsce 

pracy lub nauki 

Dochód 

brutto* 

 Osoba 

uprawniona 

   

     

     

     

     

     

     

     

RAZEM DOCHÓD BRUTTO  

 

 

Dochód brutto w przeliczeniu na jedną osobę we wspólnym gospodarstwie domowym 

wynosi………………………….. miesięcznie. 

 

Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem, świadomy odpowiedzialności 

karnej za złożenie danych niezgodnych z prawdą. 

 

 

 

Bożków, dnia………………..                                         ……………………. 

Podpis 

 

 

 

* średni miesięczny dochód brutto obliczony na podstawie rocznego zeznania podatkowego z roku 

poprzedzającego złożenie oświadczenia. 

 

 


