Zalgcznik nr 2 do Regulaminu ZFSS

WNIOSEK
o dofinansowanie do wypoczyn’ku i 4 0] L) [
z Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych
Zespolu Ekonomiczno-Administracyjnego Szkol Miasta i Gminy Wozniki
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3. Numer telefonu stuZbOWEZO ..........ovimiiiiiiiiiiiii i
4

Os$wiadczam, ze mieszkajg ze mng i prowadza wspdlne gospodarstwo domowe nastgpujace osoby:

(dotyczy uprawnionych czionkéw rodzin zgodnie z par. 4 Regulaminu)

Lp. Nazwisko i imi¢ Stopien pokrewienstwa, Nazwa szkoly lub
data urodzenia dziecka zakladu pracy

1.

5. Urlop wypoczynkowy zostal/zostanie* wykorzystany w okresie

Prawdziwo$¢ wyzej wymienionych danych potwierdzam wiasnorgcznym podpisem.

( podpis wnioskodawcy)

*) niepotrzebne skresli¢

Klauzula informacyjna

Administratorem danych osobowych w stosunku do danych osobowych przekazywanych podczas kazdorazowego kontaktu jest
Zespot Ekonomiczno- Administracyjny Szkét Miasta i Gminy Wozniki, ktorego siedziba miesci si¢ w Woznikach przy ul. Florianek
184, 42-289 Wozniki; kontakt mailowy: zeasz_wozniki@op.pl. Dane osobowe sq gromadzone i przetwarzane w celu prowadzenia
korespondencji z Panstwem oraz w celu, dla ktorego zostaly nam udostepnione.



