
Załącznik Nr 4 

do Regulaminu Gospodarowania  

Zakładowym Funduszem       
Świadczeń Socjalnych  

Lubuskiego Urzędu Wojewódzkiego   

w Gorzowie Wielkopolskim 

 

 

WNIOSEK 

o przyznanie świadczenia socjalnego 
 
Imię i nazwisko wnioskodawcy .............................................................................. 

Miejsce pracy ............................................................................. tel. ...................... 

Miejsce zamieszkania ............................................................................................. 

Proszę o przyznanie dla mnie* i mojej rodziny* 

 

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

(rodzaj usługi lub świadczenia – skierowanie na wczasy stacjonarne, turystyczne, wycieczki, kolonie) 

 

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

 

................................................................................................................................. 
(ilość miejsc – imiona osób uprawnionych : dzieci, współmałżonka) 

z dofinansowaniem z Funduszu* pełnopłatnych* 

 

 

       

................................................ 
(data i podpis wnioskodawcy) 

 

Adnotacja : 

Przyznać* - nie przyznać* dopłatę z Funduszu. 
 

 

Adnotacja pracownika socjalnego o przyznaniu świadczenia i wysokości dofinansowania. 
 

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

(wysokość dofinansowania) 

 

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

(rodzaj usługi lub świadczenia) 

 

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

(data i podpis pracownika) 

 

        

         Akceptuję : 
 

 

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

* niepotrzebne skreślić 


