Regulamin Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych
w Samodzielnym Publicznym Zespole

Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Przasnyszu

Na podstawie art. 8. ust. 2 z dnia 4 marca 1994 r. o zaktadowym funduszu $wiadczen

socjalnych i art. 27 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 23 maja 1991 r. o zwigzkach zawodowych

zarzadzam co nastepuje:

| . Podstawy prawne oraz zakres

§1

Regulamin opracowano na podstawie:

1.
2
3.

’ustawy z dnia 4 marca 1994 r. o zaktadowym funduszu swiadczen socjalnych,

ustawy o zwigzkach zawodowych z dnia 23.05.1991 .,

rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 9 marca 2009 r. w sprawie sposobu
ustalania przecietnej liczby zatrudnionych w celu naliczania odpisu na zaktadowy fundusz
$wiadczen socjalnych.

innych przepiséw, w czesci dotyczacych zaktadowego funduszu swiadczen socjalnych.

§2
Regulamin okresla:
1) Osoby uprawnione do korzystania ze $wiadczen zaktadowego funduszu swiadczen
socjalnych,
2) Cele, na ktére przeznacza sie srodki,
3) Zasady i warunki przyznawania Swiadczen i pomocy.
Wszelkie zmiany i uzupetnienia Regulaminu dokonywane s3 na pi$mie w uzgodnieniu
z zaktadowymi organizacjami zwigzkowymi.
W celu usprawnienia procesu uzgadniania stanowiska pracodawcy i zwigzkdw zawodowych,

przy przyznawaniu swiadczen i pomocy z Funduszu pracodawca, po uzgodnieniu ze
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zwigzkami zawodowymi, powotuje zarzadzeniem wewnetrznym stata Komisje Swiadczen
Socjalnych, w skfad ktérej wchodza przedstawiciele obydwu stron.
4. Komisja dziata wedtug Regulaminu Komisji Swiadczen Socjalnych, ktéry stanowi integralng
cze$¢ Regulaminu (Zatgcznik Nr 1).
5. Definicje stosowanych pojec:
1) ,,Pracodawca” lub ,zaktad pracy” - nalezy przez to rozumie¢ SPZZOZ z siedziba
w Przasnyszu 06 -300, ul. Sadowa 9,
2) ,,Pracownik” nalezy przez to rozumie¢ osobe pozostajgcg z Pracodawcy
w stosunku pracy,
3) ,,Regulamin ZFSS”- nalezy przez to rozumie¢ Regulamin Zaktadowego Funduszu
Swiadczer Socjalnych, dla pracownikéw SPZZOZ w Przasnyszu,
4) ,,Zaktadowe organizacje zwigzkowe” lub ,zwigzki zawodowe”- nalezy przez to rozumiec
wszystkie organizacje zwigzkowe dziatajgce w SPZZOZ w Przasnyszu,
5) ,,fundusz” - nalezy przez to rozumie¢ Zaktadowy Fundusz Swiadczen Socjalnych,

6) ,komisja” - nalezy przez to rozumie¢ Komisje Swiadczen Socjalnych.

Il. Zasady tworzenia funduszu
23

1. Fundusz jest tworzony z corocznego odpisu podstawowego, naliczanego w stosunku do

przecietnej liczby zatrudnionych pracownikéw, ktory obcigza koszty pracodawcy.
2. Wysoko$¢ odpisu podstawowego jest ustalana zgodnie z obowigzujacymi przepisami.
2 a. W 2023 r. wysokos¢ odpisu podstawowego ustala sie w wysokosci 80 % odpisu
ustawowego, o ktérym mowa w ust 2.
3. Srodki Funduszu sa gromadzone na oddzielnym rachunku bankowym.
4. Niewykorzystane srodki Funduszu przechodzg na Fundusz na nastepny rok.
5. Srodki Funduszu moga by¢ zwiekszone poprzez:

1) odsetki z oprocentowania z pozyczek udzielnych na cele mieszkaniowe,

2) odsetki od srodkéw Funduszu,

3) inne $rodki okreslone w odrebnych przepisach.

6. Srodkami Funduszu administruje Pracodawca.
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§4

1. Podziat $rodkdw Funduszu ustalany jest w formie rocznego planu wydatkéw do dnia

15 marca kazdego roku przez pracodawce w uzgodnieniu z organizacjami zwigzkowymi. Plan
okresla wielkosci kwot przeznaczonych na finansowanie poszczegdlnych celéw dziatalnosci
socjalnej.

Wielkosci $rodkéw, o ktérych mowa w ust. 1, mogg w ciggu roku, w uzasadnionych
przypadkach, ulega¢ przesunieciom miedzy poszczegdlnymi celami dziatalnosci socjalnej.
Decyzje o przesunieciach podejmuje pracodawca w uzgodnieniu z komisja.

Po zakonczeniu roku kalendarzowego komisja zobowigzana jest do opracowania
sprawozdania rocznego z gospodarowania srodkami funduszu i przedstawienia jego tresci

pracodawcy w celu zatwierdzenia do dnia 31 stycznia kazdego roku.

lll. Osoby uprawnione do korzystania ze swiadczen finansowanych z Funduszu
§5
1. Ze swiadczen Funduszu mogg korzystac:

1) pracownicy zatrudnieni na podstawie umowy o prace, niezaleznie od wymiaru czasu
pracy,

- 2) pracownicy przebywajagcy na  urlopach  zwigzanych z  rodzicielstwem
i nieobecnosciach zwigzanych z absencjg chorobowa,

3) osoby pobierajagce emerytury lub renty, dla ktorych Pracodawca byt ostatnim
miejscem zatrudnienia przed przejsciem na wyzej wymienione rodzaje swiadczen,

4) cztonkowie rodzin oséb wymienionych w punktach 1- 3.

2. Cztonkami rodzin uprawnionymi do korzystania ze srodkéw Funduszu s3:

1) pozostajgce na utrzymaniu dzieci wtasne, dzieci przysposobione oraz przyjete na
wychowanie w ramach rodziny zastepczej, dzieci wspotmationkéw, a takie na
utrzymaniu wnuki i rodzenstwo, w wieku do lat 18, a jezeli ksztatcg sie w szkole — do
czasu ukonczenia nauki, nie dtuzej jednak niz do ukoriczenia 25 roku zycia,

2) osoby wymienione powyzej z orzeczonym stopniem niepefnosprawnosci — bez
wzgledu na wiek,

3) wspotmatzonkowie, w tym takze pozostajgcy w zatrudnieniu.
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IV. Zasady i warunki korzystania z Funduszu

§6
Swiadczenia z Funduszu przyznaje sie na zasadach okreslonych w niniejszym dokumencie.
Przyznanie $wiadczenia socjalnego jest uznaniowe. Pracodawca nie ma obowiagzku
przyznania ich kazdej uprawnionej do korzystania z funduszu osobie. Przyznanie i wysokosc
dofinansowania z funduszu do ustug i swiadczen socjalnych uzaleznia sie od ich sytuacji
zyciowej, rodzinnej i materialnej.
Przyznawanie uprawnionym, o ktérych mowa w § 5, sSwiadczen socjalnych w oparciu
o zasady zawarte w niniejszym dokumencie, odbywa sie na wniosek samego uprawnionego,
lub opiekuna i jest uzgadniane ze zwigzkami zawodowymi, w ramach dziatajacej komisji,
o ktorej mowa w § 2 ust. 3. Po zatwierdzeniu przez pracodawce wniosek mozie by¢
przekazany do Dziatu Finansowo-Ksiegowego w celu wyptaty przyznanego $wiadczenia.
Uzgodnienie to wyczerpuje ustawowy obowigzek wynikajgcy z art. 27 ust. 2 ustawy
o zwigzkach zawodowych.
Oproécz wniosku podstawg przyznawania swiadczen socjalnych z Funduszu sg rowniez inne
wiarygodne dokumenty, potwierdzajace sytuacje zyciowa, rodzinng i materialng ztozone
przez osobe uprawniona.
W przypadku braku lub niemoznosci wiarygodnego udokumentowania wniosku, decyzje
0 przyznaniu $wiadczenia i jego wysokosci podejmuje komisja.
W sytuacjach wyjagtkowych pracodawca lub zwigzek zawodowy moie w imieniu
pracownika wystgpi¢ z wnioskiem o przyznanie ulgowych sSwiadczen, w szczegdlnosci
dotyczacych ,zapomog bezzwrotnych".
W przypadku odmownego zatatwienia wniosku osobom uprawnionym podaje
sie uzasadnienie na pismie.

§7
Wszystkie osoby zamierzajgce skorzystac w danym roku kalendarzowym z ulgowych
Swiadczenn finansowanych z funduszu (oprécz emerytéw), zobowigzane sg ztozyc
w nieprzekraczalnym terminie do ostatniego dnia lutego kazdego roku w Sekcji Kadr i Pfac
oswiadczenie o sytuacji zyciowej, rodzinnej i materialnej za poprzedni rok kalendarzowy,

stanowigce Zatgcznik nr 2 do niniejszego dokumentu wraz z klauzulg RODO.




Jortk

Emeryt zamierzajacy skorzysta¢ w danym roku kalendarzowym z ulgowych $wiadczen
finansowanych z funduszu zobowigzany jest ztozy¢ wraz z pierwszym wnioskiem,
oswiadczenie o sytuacji zyciowej, rodzinnej i materialnej za poprzedni rok kalendarzowy,
stanowigce Zatacznik nr 2 do niniejszego dokumentu.
W przypadkach zmiany sytuacji zyciowo - materialno — rodzinnej dopuszcza sie ztozenie
nowego oswiadczenia z uzasadnieniem, ktére zostanie przekazane do rozpatrzenia przez
Komisje.
Osoba, ktdra nie ztozyta oswiadczenia wymienionego w ust 1, lub ztozyta je po terminie, nie
bedzie mogta w catym roku kalendarzowym korzysta¢ ze sSwiadczen finansowanych
z funduszu. Wyjatek stanowig uprawnieni, ktérzy nie ztozyli oswiadczenia w wyniku sytuacji
losowej np. z powodu pobytu w szpitalu. W tej sytuacji uprawniony powinien napisac
uzasadnienie, a ztoZzone przez niego oswiadczenie podlega ocenie komisji.
Osoby zatrudnione w trakcie roku, tj. po ostatnim dniu lutego sktadajg oswiadczenie
w terminie do 1 miesigca od daty zatrudnienia.
Podstawe do okreslenia s$wiadczen stanowi dochdd przypadajagcy na osobe
w rodzinie, ktora jest zobowigzana ujac¢ petng wysokos¢ dochoddéw uzyskiwanych przez
wszystkich cztonkéw rodziny, o ktérych mowa w § 5 oraz niepracujgce dzieci,
zamieszkujgce i prowadzace wspdlne gospodarstwo domowe z rodzicami. W przypadku
nie dostarczenia wiarygodnych dokumentéw do ustalania dochodu, o ktérym mowa wyzej,
komisja. ma prawo zada¢ od wnioskodawcy dodatkowych dokumentow
uwiarygodniajgcych sytuacje materialng w rodzinie. Sume dochoddéw osiggnietych
w roku kalendarzowym poprzedzajagcym rok ubiegania sie przez wszystkich cztonkéw
rodziny, podzielony przez 12 i podzielony przez wszystkich uprawnionych cztonkéw
rodziny.

§8
Osoba uprawniona, ktéra ztozyta nieprawdziwe informacje (oswiadczenie) o wysokosci
dochoddéw lub przediozyta sfatszowany dokument traci prawo do korzystania z Funduszu do
konica roku kalendarzowego oraz zobowigzana jest do zwrotu niestusznie pobranego
swiadczenia socjalnego.
Osoba, ktérej zostato przyznane sSwiadczenie, nie ma prawa przenoszenia przyznanego

Swiadczenia na osoby nieuprawnione i traci prawo do korzystania z Funduszu do konca roku
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kalendarzowego oraz zobowigzana jest do zwrotu niestusznie pobranego $wiadczenia
socjalnego.
W  przypadkach okreslonych w pkt. 1 2zwrot S$wiadczenia nastepuje wraz

z ustawowymi odsetkami.

V. Rodzaje i zasady dofinansowania $wiadczen socjalnych
§9
Rodzaje swiadczen socjalnych:
Wypoczynek organizowany we witasnym zakresie, tzw. ,wczasy pod gruszg” dla
pracownikéw i cztonkéw ich rodzin, wypoczynek emerytéow i rencistow, wypoczynek
zorganizowany w formie kolonii, obozéw letnich i zimowych dla dzieci i mtodziezy oraz
wycieczek;
Dopuszcza sie inne formy wypoczynku zgodnie z ustawg o ZFSS, tj. dziatalno$¢ kulturalno-
os$wiatowa oraz sportowo-rekreacyjna;
Imprezy integracyjne;
Pomoc materialna - rzeczowa lub finansowa w postaci bezzwrotnej zapomogi;

Pozyczki na cele mieszkaniowe na warunkach okreslonych umowa.

§ 10
Zasady dofinansowania wypoczynku

Podstawg do przyznania doptaty na wypoczynek organizowany we wiasnym zakresie -

tzw., ,wczasy pod gruszg” jest:

1) wykorzystanie urlopu wypoczynkowego przez osobg uprawniong w wymiarze co
najmniej 14 dni kalendarzowych, potwierdzonym na wniosku urlopowym
zaakceptowanym przez przetozonego,

2) w przypadku braku mozliwosci wykorzystania urlopu wypoczynkowego w wymiarze 14
dni kalendarzowych pracownik moze ztozy¢ wniosek umotywowany waznymi
przyczynami, np. dtugotrwata niezdolnos¢ do pracy w skutek choroby, przebywanie na

urlopach zwigzanych z rodzicielstwem lub szczegolne potrzeby pracodawcy,
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Ostateczny termin sktadania wniosku uptywa z 30 dniem od dnia zakorczenia urlopu
wypoczynkowego. Whniosek zftozony po tym terminie bedzie honorowany tylko
w sytuacjach losowych.
3) ztozenie wniosku o przyznanie swiadczenia socjalnego (Zatacznik Nr 3).
2. Podstawg do przyznania doptaty do wypoczynku zorganizowanego jest:
A. w odniesieniu do wypoczynku zorganizowanego dla dzieci i mtodziezy:
1) skorzystanie z wypoczynku zorganizowanego przez matoletniego cztonka rodziny
w wymiarze co najmniej 5 dni kalendarzowych,
2) ztozenie wniosku przez osobe uprawniona — rodzica (Zatacznik Nr 3),
3) ztozenie dokumentu potwierdzajgcego zakup ustugi oraz jej wartos$é, wskazujgcego
osoby korzystajgce z wypoczynku.
B. w odniesieniu do wypoczynku zorganizowanego w postaci wycieczek :
1) skorzystanie z wypoczynku zorganizowanego w wymiarze co najmniej 3 dni
kalendarzowych,
2) ztozenie wniosku osoby uprawnionej (Zatgcznik Nr 3),
3) ztozenie dokumentu potwierdzajgcego zakup ustugi oraz jej wartosé, wskazujacego
osoby korzystajgce z wypoczynku.
C. inne formy wypoczynku dopuszczone i organizowane przez pracodawce.

3. Pomoc ze s$rodkéw Funduszu na wypoczynek wnioskodawcy i cztonkéw jego rodziny,
o ktérym mowa w pkt. 1 i 2, moze by¢ przyznana jeden raz w roku w dowolnej formie
wybranej przez wnioskodawce.

4. Podstawg do przyznania doptaty na wypoczynek dla emerytéw i rencistéw (oséb
przebywajgcych na $wiadczeniach przedemerytalnych) w  wysokosci  okreslonej
w preliminarzu wydatkéw po analizie stanu $rodkéw funduszu na dany rok jest ztozenie
whniosku przez osobe uprawniong (Zatgcznik Nr 3).

5. Swiadczenie, o ktérych mowa pkt. 4 przyznawane bedzie uprawnionym przed Swietami
Bozego Narodzenia.

6. Dofinansowanie do wypoczynku, o ktérym mowa w pkt 1, 2 i 4 przyznawane jest osobom

uprawnionym wedtug ponizszych zasad:



1) 100% - jesli dochdd na jednego cztonka rodziny nie przekracza 1 minimalnego
wynagrodzenia w gospodarce narodowej, obowigzujgcego w danym roku
kalendarzowym,

2) 85% - jesli dochdéd na jednego cztonka rodziny wynosi co najmniej 1 minimalnego
wynagrodzenia, ale nie przekracza 1,5 minimalnego wynagrodzenia w gospodarce
narodowej, obowigzujgcego w danym roku kalendarzowym,

3) 70% - jesli dochdéd na jednego cztonka rodziny wynosi co najmniej 1,5 minimalnego
wynagrodzenia w gospodarce narodowej, obowigzujgcego w danym roku
kalendarzowym.

Dofinansowanie imprezy integracyjnej organizowanej przez Pracodawce przystuguje

w wysokosci 100% ceny.

§11
Zasady przyznania bezzwrotnej pomocy rzeczowej lub finansowej

Podstawg do przyznania bezzwrotnej pomocy rzeczowej lub finansowej jest:
1) Zaistnienie zdarzenia losowego (np. powodz, pozar, kradziez), dtugotrwata choroba

lub sSmier¢ osoby bliskiej,
2) Ztozenie wniosku osoby uprawnionej (Zatacznik Nr 4) wraz z dokumentacjg

potwierdzajaca zaistniatg sytuacje.
Zapomogi moga by¢ realizowane poprzez pomoc rzeczowg lub finansowg nie czesciej niz
raz w roku kalendarzowym. Forme udzielenia pomocy okreéla Komisja Swiadczer
Socjalnych.
Bezzwrotna pomoc moze by¢ przyznawana w wysokosci nie wiekszej niz 250%
wynagrodzenia minimalnego obowigzujgcego w danym roku kalendarzowym.
W sytuacjach wyjgtkowych wysokos$¢ pomocy, o ktérej mowa w ust. 3 moze by¢ wyzsza
i moze by¢ ona przyznawana w wiekszej ilosci niz raz. Decyzje w tej sprawie podejmuje
komisja.
W uzasadnionych przypadkach z inicjatywa przyznania pomocy moga wystepowac zwigzki

zawodowe oraz przetozony pracownika.
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§12
Pomoc na cele mieszkaniowe
Podstawa do przyznania pomocy na cele mieszkaniowe jest:
1) ztozenie wniosku przez uprawnionego (Zatacznik nr 5),
2) brak zadtuzenia wobec Funduszu,
3) podpisanie umowy miedzy wnioskodawca a pracodawca.
4) w sytuacjach braku mozliwosci sptaty pozyczki w okresie zatrudnienia pracownika
decyzje o jej przyznaniu podejmuje komisja.
Pozyczki na cele mieszkaniowe udzielane sg na:
1) uzupetnienie wktadow do spotdzielni mieszkaniowych,
2) budowe domu jednorodzinnego,
3) zakup mieszkania lub domu jednorodzinnego,
4) nadbudowe i rozbudowe budynku mieszkalnego,
5) przebudowe strychu, badZ innego pomieszczenia niemieszkalnego na cele
mieszkaniowe,
6) pokrycie kosztow wykupu lokalu na wtasnosg,
7) przystosowanie mieszkan do potrzeb oséb o ograniczonej sprawnosci fizycznej,
8) remont i modernizacje lokalu mieszkalnego lub domu jednorodzinnego.
Pozyczki na cele mieszkaniowe wymagaja poreczenia dwoch oséb — pracownikéw zaktadu
zatrudnionych na podstawie uméw o prace zawartych na czas nieokreslony.
Poreczenia moze udzielic wytgcznie osoba, ktora jest zatrudniona u Pracodawcy
pozyczkobiorcy na czas nieokreslony i nie ma zajecia komorniczego. Jedna osoba moze
poreczy¢ nie wiecej niz czterem pozyczkobiorcom w czasie sptaty poreczonych pozyczek.
W przypadku zaprzestania sptaty pozyczki przez pozyczkobiorce zobowigzanie sptaty prze-
chodzi na poreczycieli. Sptaceniu przez poreczycieli nie podlega kwota niesptaconej
pozyczki jedynie w przypadku smierci pozyczkobiorcy.
W przypadku rozwigzania stosunku pracy w zwigzku z odejsciem pracownika na rente lub
emeryture, przyjete w umowie zasady sptaty pozyczki moga zostac¢ utrzymane na wniosek
pozyczkobiorcy.
W przypadku rozwigzania przez pozyczkobiorce umowy o prace z przyczyn innych niz

wymienione w pkt. 7 przyjete w umowie zasady sptaty pozyczki mogg zostac¢ utrzymane na




wniosek pozyczkobiorcy po zaakceptowaniu przez Komisje Swiadczen Socjalnych
i Dyrektora.

9. W wyjatkowych przypadkach pozyczkobiorca, ktéry znalazt sie w trudnej sytuacji
materialnej i zyciowej moze ubiegac sie o zawieszenie sptaty, zmniejszenie wysokosci rat
pozyczki lub czesciowa redukcje zadtuzenia. Decyzje w powyzszej sprawie podejmuje
pracodawca, w uzgodnieniu z komisjg.

10. Zawieszenie, odroczenie, przeniesienie na inng osobe (tylko na pracownika pracodawcy)
obowigzku sptaty pozyczki lub roztozenie jej na wiekszg ilos¢ rat niz to wynika z umowy,
wymaga zgody poreczycieli, wyrazonej w formie pisemnego oswiadczenia.

11. Okresowe zawieszenie (odroczenie) sptaty pozyczki, wydtuzenie okresu sptaty poprzez
zmniejszenie kwoty miesiecznej raty nie bedzie powodowato zmiany pierwotnie naliczonej
kwoty odsetek mimo faktu, ze okres sptaty pozyczki zostanie faktycznie wydtuzony.

12. Wysokos¢ pozyczki oraz oprocentowanie zostaje okreslone do dnia 31 grudnia kazdego
roku z mocg obowigzywania przez caty nastepny rok kalendarzowy.

13. Sptata pozyczki rozpoczyna sie od miesigca nastepujacego bezposrednio po pobraniu
pozyczki, a jej okres sptaty wynosi maksymalnie 48 miesiecy.

14. Pozyczka regulowana jest przez pozyczkobiorce z miesiecznego wynagrodzenia poprzez
potrgcenie jej z listy wynagrodzen po ztozeniu stosownego o$wiadczenia (Zatgcznik Nr 6).
Kwoty tgcznego potrgcenia rat pozyczek pracodawca przekazuje na rachunek Funduszu
w dacie dokonania wyptaty wynagrodzen. W przypadku przejscia pozyczkobiorcy na rente
lub emeryture, sptaty pozostatej pozyczki, pozyczkobiorca dokonuje bezposrednio na

rachunek bankowy Funduszu.

§ 13
Tryb zatatwiania wnioskow o przyznanie swiadczen z zaktadowego funduszu swiadczen
socjalnych:
1. Whnioski o przyznanie $wiadczen socjalnych uprawnieni sktadajg w Sekretariacie SPZZOZ
w Przasnyszu,
2. Pracownik ds. socjalnych ewidencjonuje wniosek, sprawdza prawidtowos¢ i kompletnosé

dokumentdéw i wpiséw na wniosku, ustala staz pracy, dochéd brutto na 1 cztonka rodziny

P ey
P A= i

oraz weryfikuje go pod wzgledem zgodnosci z regulaminem,



,L;o,@k

Przyjete wnioski opiniowane sg w trakcie najblizszych obrad komisji. Po zaopiniowaniu przez

komisje wniosek wraz z protokotem w ciggu 3 dni roboczych przedktadany jest pracodawcy

do zatwierdzenia.

Pracodawca w oparciu o wniosek komisji, w terminie 3 dni, akceptuje przyznanie

$wiadczenia. W  przypadku braku zatwierdzenia wniosek zostaje zwrdcony

w celu ponownego przeanalizowania danego przypadku.

Pracownik ds. socjalnych, po otrzymaniu decyzji pracodawcy, w terminie 3 dni roboczych,

przekazuje wykaz o0séb, ktérym przyznano sSwiadczenia (za wyjatkiem pozyczek

mieszkaniowych) do Dziatu Ksiegowosci w celu ich realizacji i zawiadamia o przyznanych

srodkach wnioskodawce.

Pracownik ds. socjalnych, po otrzymaniu decyzji pracodawcy o przyznaniu pomocy na cele

mieszkaniowe:

1) w terminie 3 dni roboczych sporzagdza umowe pomiedzy SPZZOZ w Przasnyszu
a pozyczkobiorcg (Zatgcznik nr 7) w trzech egzemplarzach (dwie dla SPZZOZ
w Przasnyszu, w ktérym jest zatrudniony pozyczkobiorca i jedna dla pozyczkobiorcy).

2) nadaje umowie kolejny numer i przekazuje jg, w ciggu 3 dni, do podpisu pracodawcy,
a nastepnie przedktada do podpisu pozyczkobiorcy i poreczycieli, ktorzy sktadaja podpisy
w jego obecnosci, potwierdzajgcego ich wiasnorecznosc.

3) Egzemplarze podpisanej umowy wraz z harmonogramem spfat, Pracownik Sekcji Kadr
i Plac przekazuje niezwlocznie po jednym dla kazdej ze stron. Drugi egzemplarz

przekazuje, w terminie 3 dni roboczych, do Dziatu Ksiegowosci.

VI. Postanowienia koricowe
§14
Wydatki ograniczone sg limitem ustalonym w rocznym planie wydatkoéw - preliminarzu.
Whnioski o przyznanie $wiadczen z ZFSS beda rozpatrywane na Posiedzeniach Komisji
Swiadczer Socjalnych

Regulamin jest dostepny dla wszystkich uprawnionych w Sekcji Kadr i Ptac.



§15
1. Niniejszy regulamin wprowadza sie na czas nieokreslony, po uzgodnieniu jego tresci

z organizacjami zwigzkowymi dziatajgcymi na terenie SP ZOZ w Przasnyszu.

2. Regulamin wchodzi w zycie w dniu 01.08.2023 r. nie wczesniej jednak niz po uptywie 14 dni

od dnia podania go do wiadomosci pracownikow.

3. Regulamin moze by¢ zmieniony lub uzupetniony w takim samym trybie, w jakim zostat

ustanowiony lub przez wprowadzenie nowego regulaminu.

Podpisy: 740K xJ£S ODDZIAL TERENOWY
OGOLNOPOLSKIEGO ZWIAZKU
/, o % WEGO LEKARZY PRZY SPZZOZ
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Zatgcznik nr 1
do Regulaminu ZFSS

Regulamin
Komisji Swiadczen Socjalnych

dziatajgcej w SPZZOZ w Przasnyszu

§1
Komisje Swiadczen Socjalnych, zwang dalej Komisja, powotuje Pracodawca na podstawie
uzgodnien z organizacjami zwigzkowymi w drodze zarzadzenia w celu wspomagania
realizacji polityki zakladowego funduszu socjalnego.
W sktad Komisji wchodza 2 osoby upowainione przez pracodawce i po 2 osoby
wytypowane przez poszczegdlne zarzady organizacji zwigzkowych dziatajgcych
w zaktadzie.
W posiedzeniu komisji jednoczasowo moze bra¢ udziat tylko jeden przedstawiciel
z kazdej organizacji zwigzkowej. Pozostate wytypowane do komisji osoby biorg udziat
w zebraniach tylko w przypadku nieobecnosci cztonkéw wytypowanych do
podstawowego sktadu.
Cztonkowie komisji wybierani sg na czas nieokreslony. Cztonkostwo w komisji wygasa
wraz z rozwigzaniem umowy o prace lub ze ztozeniem pisemnej rezygnacji.
Komisja wybiera ze swego sktadu przewodniczgcego i jego zastepce.
Pracg komisji kieruje jej przewodniczacy w oparciu o przepisy niniejszego regulaminu
oraz Regulaminu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych.
Pierwsze zebranie komisji zwotuje pracodawca.

Obstuge administracyjna komisji zapewnia pracownik ds. socjalnych z Sekcji Kadr i Ptac.

§2
Obrady Komisji odbywajg sie w miare potrzeb, jednak nie rzadziej niz raz w miesigcu.
Obrady zwotuje jej przewodniczacy. Przewodniczacy komisji lub osoba przez niego

uprawniona zapewnia sprawny i prawidfowy przebieg obrad komisji oraz rozpatrywanie

. Joi< £
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wnioskow osdb ubiegajacych sie o swiadczenie, zgodnie z postanowieniami Regulaminu
Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych.

3. Decyzje podejmowane zostajg wiekszoscig glosow przy obecnosci co najmniej 3
cztonkéw komisji oraz przewodniczacego lub osoby przez niego uprawnionej do jego

zastepowania.

4, W przypadku rownej liczby gtoséw, decydujacy gtos nalezy do przewodniczgcego komisji.
5. Obrady Komisji s protokotowane. Protokét podpisuje przewodniczacy komisji.
6. Do protokotu dotgcza sie wykaz oséb, ktédrym zaopiniowano pozytywnie wniosek

o przyznanie $wiadczenia z okresleniem wysokosci i rodzaju swiadczenia oraz wykaz oséb
z zaopiniowanym negatywnie wnioskiem o przyznanie Swiadczenia. W protokole
powinna by¢ zawarta informacja o tacznych kwotach przeznaczonych na realizacje
przyznanych swiadczen.

7. Obieg dokumentéw zwigzanych z Zaktadowym Funduszem Swiadczeri Socjalnych

reguluje Regulamin Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych.

§3
Do zadan komisji nalezy:

1. Przedstawienie propozycji rocznego planu wydatkéw z funduszu socjalnego,
oraz podziatu srodkéw na poszczegélne rodzaje dziatalnosci. Plan zostaje zatwierdzony
przez pracodawce w uzgodnieniu ze zwigzkami zawodowymi.

Opiniowanie wnioskéw o udzielanie Swiadczen socjalnych.
Biezaca analiza poniesionych wydatkow.

Whnioskowanie w sprawie ewentualnych zmian w podziale srodkéw funduszu.

W e ke

Weryfikowanie poprawnosci sktadanych przez pracownikéow wnioskéw pod wzgledem

formalnym.

6. Przedktadanie pracodawcy do zatwierdzenia ustalen i wnioskdw o przyznanie $wiadczen
socjalnych.

7. Sporzadzenie sprawozdania z wydatkowania srodkéw funduszu socjalnego za rok

poprzedni w terminie do kornca stycznia kazdego roku i przedstawienie go Pracodawcy

oraz Gtéwnemu Ksiegowemu, celem rozliczenia wydatkowanych srodkow.

JortK




§4
Komisja stosuje przepisy ustawy o zaktadowym funduszu swiadczen socjalnych, przepisy
Regulaminu zaktadowego funduszu swiadczen socjalnych.

. Cztonkowie komisji otrzymaja od pracodawcy upowaznienia do przetwarzania danych
osobowych w ktorych zostang zobowigzani jednoczesnie do przestrzegania przepisow
wynikajacych z ustawy o ochronie danych osobowych.

Komisja kieruje sie zasadami bezstronnosci, sprawiedliwosci oraz gospodarnosci.
Komisja ma prawo do korzystania z pomocy i porad Dziatu Ksiegowosci oraz Sekcji Kadr i

Pfac, a takze do zasiegania porad prawnych Radcy Prawnego SPZZOZ w Przasnyszu.

§5
Regulamin wchodzi w dniem wejscia w zycie Regulaminu Zaktadowego Funduszu
Swiadczen Socjalnych.
. W przypadkach szczegdlnie uzasadnionych pracodawca moze wyrazi¢ zgode na
odstgpienie od procedur okreslonych w niniejszym Regulaminie.
. Zmiany do Regulaminu wprowadza pracodawca w formie aneksu do Regulaminu

Zaktadowego Funduszu Swiadczeri Socjalnych w uzgodnieniu ze zwigzkami zawodowymi.

OM NSZZ ,Sohidarnesc” 1inne Pouriuty
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Zalacznik Nr 2

do Regulaminu ZFSS

(numer telefonu)

Oswiadczenie o sytuacji zyciowej, rodzinnej i materialnej osoby zamierzajacej skorzysta¢ w roku
kalendarzowym .......... z ulgowych $wiadczen finansowanych z ZFSS

Os$wiadczam, ze w sklad mojej rodziny, razem ze mng, wchodzg nastgpujace osoby, uprawnione zgodnie
z Regulaminem o ZFSS:

Stopien pokrewienstwa
z wnioskodawcg
Whnioskodawca

Lp. Imie i nazwisko Miejsce pracy

SIS A L)) D | =

Oswiadczam, ze Sredni miesigczny dochod brutto przypadajacy na jedng osobe w mojej rodzinie wyniosk:

1) nie wiecej niz minimalne wynagrodzenie za pracg /......... ZEW b onivimiies o
2) wiecej niz 100%, ale mniej niz 150% minimalnego wynagrodzenia za prace /........ v L zl/;
3) powyzej 150 % minimalnego wynagrodzenia za pracg / powyzej ........... z *

Prawdziwos¢ powyzszych danych potwierdzam wlasnorgeznym podpisem. Za podanie nieprawdziwych
danych przyjmowanych do ustalenia wysokosci $wiadczenia z Funduszu, osoba uprawniona moze by¢
pozbawiona prawa do korzystania z ZFSS na okres ustalony przez Komisje Swiadczen Socjalnych.

Miesieczny dochéd brutto - taczny przychdd roczny pomniejszony o koszty uzyskania przychodu, kazdego cztonka
rodziny prowadzacego wspdlne gospodarstwo domowe i uprawnionego do korzystania z funduszu i podzielony przez 12.

(data i podpis skladajacego oswiadczenie)

Uwaga: Os$wiadczenie nalezy zlozy¢ do pracownika socjalnego do Sekcji Kadr i Plac pietro I, pok. 118!

ﬁf * odpowiednie podkresli¢ % W<« ﬁ
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Uzasadnienie w razie nie ztozenia wniosku w terminie do konca lutego kazdego roku:

KLAUZULA INFORMACYJNA (DLA OSOB KORZYSTAJACYCH Z ZAKEADOWEGO FUNDUSZU SWIADCZEN SOCJALNYCH)

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w
zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (tj. Ogolne
rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE.L 2016 Nr 119, s. 1) zwanego dalej RODO, informujemy iz:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Samodzielny Publiczny Zespot Zakladow Opieki Zdrowotnej w Przasnyszu (SP ZZ0Z w
Przasnyszu), adres siedziby: ul. Sadowa 9, 06 — 300 Przasnysz, tel. 29 753 43 00, fax 29 753 43 80, NIP 7611333881, REGON 000302480, KRS
0000137844,

2. Administrator wyznaczyl Inspektora Ochrony Danych nadzorujgcego prawidlowos$¢ przetwarzania danych osobowych, z ktérym mozna
skontaktowac si¢ za posrednictwem poczty elektronicznej pod adresem e-mail: iod@szpitalprzasnysz.pl lub poczty tradycyjnej pod adresem siedziby
administratora danych, w kazdej sprawie dotyczacej przetwarzania Pani/Pana danych osobowych oraz korzystania z praw zwiazanych z przetwarzaniem
danych osobowych.

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celach: rozpatrzenia wniosku i/lub przyznania oraz wyplaty i rozliczania swiadezen socjalnych
wyplacanych na Pani/Pana wniosek ze $rodkow Zaktadowego Funduszu Swiadczen Soqalnych (ZFSS), a takze dla celow statutowych, statystycznych i
archiwalnych w zwiazku z wypelnieniem obowiazkéw wynikajacych z przepiséw prawa i ustaw pokrewnych w zwiazku z realizacja zadan ZFSS.

4. Podstawa prawna przetwarzania Pam/Pana danych jest: ustawa z dnia 4 marca 1994 r. o zakladowym funduszu $wiadczen socjalnych (Dz.U. z 2021r.
poz. 746) w zwiazku z art. 6 ust. 1 lit ¢! oraz art. 9 ust. 2 lit. b* RODO, a takze Regulamin Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych SP ZZOZ w
Przasnyszu, jak rowniez ustawa z dnia 26 lipca 1991r. o podatku dochodowym od 0s6b fizycznych (Dz. U. z 2021r. poz. 1128 z pozn. zm.).

5. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celéw, do jakich zostaly zebrane. Odmowa ich podania jest
rownoznaczna z brakiem mozliwosci zlozenia wniosku i korzystania ze $wiadczen ZFS$S.

6. Pani/Pana dane osobowe nie bedg udostgpnianie podmiotom zewngtrznym, z wyjatkiem przypadkow przewidzianych przepisami prawa oraz
podmiotéw dziatajacych na zlecenie administratora danych, np. podmiotu $wiadczacego uslugi IT w zakresie serwisowania i usuwania awarii w
systemach informatycznych.

7. Pani/Pana dane osobowe nie beda przekazane odbiorcy w panstwie trzecim lub organizacji migdzynarodowe;j.

8. Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane przez okres procedowania w sprawie przyznania $wiadezen wyplacanych ze srodkow ZFSS i/lub
wyplaty przedmiotowych $wiadczen - do osiggnigcia celu przetwarzania, a po tym okresie przechowywane przez okres dochodzenia/obrony praw lub
roszczen z nimi zwiazanych czy tez wykazania zgodnosci przyznanego $wiadczenia z przepisami w przypadku kontroli organow panstwowych (np.
US), a nastgpnie przez okres wymagany na podstawie obowiazujacych przepiséw dla wykonywania obowiazkow archiwizacyjnych (w zaleznosci
od tego, ktora z tych dat nastapi pézniej). Po uplywie okresu przechowywania dane te beda nieodwracalnie usuwane lub nieodwracalnie
anonimizowane.

9. Posiada Pani/Pan prawo do dostgpu do tresci swoich danych, ich sprostowania lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo do wniesienia sprzeciwu
wobec przetwarzania lub do ich usunigcia, o ile pozwalaja na to przepisy prawa.

10. Posiada Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego (tj. do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych) gdy uzna Pani/Pan, iz
przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO.

'Art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO: przetwarzanie jest niezbedne do wypelnienia obowiazku prawnego ciazacego na administratorze.

*Art. 9 ust. 2 lit. b RODO: przetwarzanie szczegolnych kategorii danych osobowych jest niezbedne do wypetnienia obowiazkéw i wykonywania
szczegolnych praw przez administratora w dziedzinie prawa pracy, zabezpieczenia spolecznego i ochrony socjalne;.

Data i podpis
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Zatgcznik Nr 3

do Regulaminu ZFSS

(numer telefonu)

Whiosek o przyznanie §wiadczenia socjalnego z ZFSS

Prosze o przyznanie, zgodnie z Regulaminem ZFSS nastepujacego $wiadczenia socjalnego:
1. dofinansowanie wypoczynku urlopowego tzw. ,,wczasy pod grusza”;

2. dofinasowanie wypoczynku zorganizowanego;

4. dofinansowanie dziatalno$ci kulturalno-o§wiatowej lub sportowo-rekreacyjne;j.

Uzasadnienie



CZESC B (wypemia komisja)
Decyzja Komisji Swiadczen Socjalnych o udzieleniu $wiadczenia socjalnego
Komisja Swiadczen Socjalnych po rozpatrzeniu wniosku postanawia przyznaé §wiadczenie

socjalne w formie w wysokoscl ............... 2k Brotto (SIOWHie cosmsssnsmsmnamees v zt)

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

Komisja Swiadczenn Socjalnych rozpatrzyta wniosek negatywnie =z uwagi na

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

PrzaSiy ez (008 o i iiamemimbmi i

Podpisy Komisji Swiadczen Socjalnych:

CZESC C (wypehia pracodawca)
Decyzja pracodawcy o udzieleniu Swiadczenia socjalnego
Udzielam / nie udzielam $wiadczenia socjalnego

Uzasadnienie:

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

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

ok



Zatacznik Nr 4
do Regulaminu ZFS$S

WNIOSEK

0 przyznanie zapomogi pieni¢znej bezzwrotnej

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

(numer telefonu)
CZESC A (wypehia pracownik)
Prosze o przyznanie zapomogi pieni¢znej bezzwrotnej — uzasadnienie:

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

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




CZESC B (wypehia komisja)

Decyzja Komisji Swiadczen Socjalnych o udzieleniu zapomogi
Komisja Swiadczen Socjalnych po rozpatrzeniu wniosku postanawia przyzna¢ zapomoge

pieniezng w wysoKosci ................ TXL IO oo stes, S AR 0 T SRR AR5 zl)

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

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

Komisia Swiadczen Socjalnych rozpatrzyta wniosek negatywnie z uwagi na

(uzasadnienic)
PrZasVSE, DA o vrivwunsiinmesivns emmansomsss
Podpisy Komisji Swiadezen Socjalnych:

e B ooy e T A N RS S

D Gea R R M TR e 4 0:- e S A R NS

5 i e R L e R A B ko 3 b g e s b B A G b

B s e e AR Ak Ml v S I it oo i R

CZESC C (wypehia pracodawca)
Decyzja pracodawcy o udzieleniu zapomogi
Udzielam / nie udzielam zapomogi

Uzasadnienie:

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

(Dyrektor SPZZOZ w Przasnyszu)

Yok



Zalacznik Nr 5
do Regulaminu ZFSS
WNIOSEK
o przyznanie pozyczki ze Srodkéw ZFSS

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

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

(numer telefonu)

Prosze o przyznanie mi ze $rodkéw Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych pozyczki
w  wysokosci 4 000,00 zt / 6 000,00 zt / 8000,00 zt / 10000,00 zt*
B OWIIE  Co i i ciiis. 8k Sa6n A s A SR I K b S ki i zt) na okres splaty

24- - pmegigee /30 oaiesigey - /0 48 miesigcy* Z  przeznaczeniem

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

* wlasciwe zaznaczy¢

oy O



Komisja Swiadczen Socjalnych SP ZZOZ w Przasnyszu

Komisja Swiadczen Socjalnych Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadéw Opieki

Zdrowotne] ‘w Przasnyszy na posicdzeniu W dni¥l  cocoassssssuens , protokot
11 postanowila wystgpi¢ z propozycja przyznania Panu/i .................o...
............................... z ZFSS pozyczki w wysokosci ..................... zt (stownie:
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DECYZJA O PRZYZNANIU POZYCZKI

Udzielam / nie udzielam pozyczki

Uzasadnienie:
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Zakgcznik Nr 6
do Regulaminu ZFSS

Przasnysz, diia) . cotumemstnsiommnsnn

OSWIADCZENIE
Ja nizej podpisany/podpisana wyrazam zgode na comiesi¢czne potracanie rat pozyczki

z Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych z mojego wynagrodzenia.

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

(podpis pozyczkobiorcy)



Samodzielny Publiczny Zalacznik nr 7
Zespol Zakladow Opieki Zdrowotnej do Regulaminu ZFS$S
06-300 Przasnysz
ul. Sadowa 9
tel. (29) 753-43-18
UMOWA
W SPRAWIE POZYCZKI Z ZAKEADOWEGO FUNDUSZU MIESZKANIOWEGO
zawarta W dniu cveeesveneninnn r. pomigdzy Samodzielnym Publicznym Zespotem Zakladéw Opieki Zdrowotnej w Przasnyszu
zwanym dalej ,.zakladem”, w imieniu ktorego dziata: .............. - Dyrektor, a Panem/Pania .......ccoveveiinreiennnn
ZamieSzRatyIN/g .o cuissvvsosnivavisiianesvovassvas zwanym dalej pozyczkobiorca.
Par. 1. Na podstawie decyzji z dnia ....evviveninrnnnnes r. Zaktad przyznaje pozyczkobiorcy za $rodkéw ZFSS — pozyczke na
cele mieszkaniowe W Wysokosci cvuveveeninnnns ceerennanenstownie zlotych: ....... tysigey zlotych, oprocentowane; ....
w stosunku rocznym z przeznaczeniem na: remont mieszkania.
Par. 2. Pozyczka wraz z oprocentowaniem wWynosi..................... zl.
1. Pozyczkobiorca zobowiazuje si¢ do splaty pozyczki, o ktérej mowa w Par. 1 w 24/ 36 / 48 ratach miesigcznych.
Okres splaty pozyczki wynosi 2 / 3 / 4 lata. Rozpoczgcie splaty nastepuje od dnia .....ceveeveinnen. I rata w
wysokosci ........ zl, nastepne w wysokosci po: ..euevennen zl kazda.
2. Naliczone od udzielonej pozyczki odsetki za caly okres , na jaki ja udzielono Wynosza: .........ceeeeee zk.
i podlegaja splacie jednorazowo w terminie splaty pierwszej raty pozyczKi, tj. «ovveviecivecineans

3. Ostateczna wysokos$¢ odsetek, w przypadku uchybienia terminom splat rat pozyczki, zostanie ustalona w
ostatnim miesigcu jej splaty.

Par. 3. Pozyczkobiorca upowaznia Zaklad do potracania naleznych rat pozyczki wraz z odsetkami zgodnie z Par. 2.
Niniejszej umowy z przystugujgcego mu wynagrodzenia za prace, poczynajac od dnia ..eveeeveerreninienaeniann r. W
razie nie wypracowania wynagrodzenia w wysokosci wystarczajacej na splate pozyczki Swiadczeniobiorca
zobowiazuje si¢ splaci¢ raty pozyczki w kwotach i terminach ustalonych w umowie — z innych dochodéw
wnoszonych do kasy Zaktadu. ’

Par. 4. Emeryt otrzymujacy pozyczke na cele mieszkaniowe zobowiazuje si¢ do terminowego splacania pozyczki, wraz
z odsetkami zgodnie z Par. 2. do 10 dnia kazdego miesigca na konto SPZZOZ w:

Par. 5. Nie splacona pozyczka wraz z odsetkami staje si¢ wymagalna po uzyskaniu akceptacji Komisji Swiadczen
Socjalnych w przypadku:

a) Rozwigzania z pozyczkobiorceg stosunku pracy w trybie art. 52 Kodeksu Pracy,

b) Wykorzystania pozyczki na inny, niz okreslony w umowie.

W przypadku rozwiazania stosunku pracy z pozyczkobiorcg z innych przyczyn, Zakltad zastrzega sobie prawo
ustalania nowego trybu i sposobu splaty pozyczki i ewentualnym ograniczeniem liczby rat i czasu splacenia
naleznosci. Powyzsze zastrzezenie nie dotyczy przypadkow rozwigzania stosunku pracy w drodze
wypowiedzenia lub za zgoda stron.

Par. 6. Zmiana warunkow okreslonych w niniejszej umowie wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Par. 7. W sprawach nie uregulowanych ninigjsza umowa stosuje si¢ postanowienia Regulaminu Zaktadowego Funduszu
Swiadczen Socjalnych oraz powszechnie obowiazujace przepisy i zasady prawa cywilnego.

Par. 8. 1. Pozyczkobiorca oswiadcza, ze znane sa mu postanowienia Regulaminu Zakladowego ZFSS i niniejszej umowy,
ktéra podpisuje.

2. Umowa zostata sporzgdzona w dwdch jednobrzmigeych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron umowy.

BoZyCZRODIOICA wuewivrissns sowsus ssussnssvamsvesssnsnwnae
PodpiSs mesmnnaninmnnns Tel: seovsresanmirsessss
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Wydany Pr2ez e covesmem s s i e s v s Podpis i pieczeé Dyrektora:. ..ccovcvvivismivisanin

Poreczenie splaty:
W razie nie uregulowania naleznosci we wlasciwym terminie przez pozyczkobiorcg, wyrazamy zgodg na pokrycie nie
sptaconej kwoty wraz z naleznymi odsetkami z naszych wynagrodzen za pracg:

L. PADGY, oo vunssnmmimsmnss smommsmsmmsmn sa s s ZANM. Lot aee e e ee e e e e eas Teloii e
B o Nl wystawiony przez........ Podpist e smmmiein
L [ T BT rmron b e A S A S ) ] [P
Do seria............ N, WySTAWIONY PIZEZL ..o siinnianssunilodpiS s s

Potwierdzam tozsamos¢ pozyczkobiorcy oraz wiarygodnos¢ zlozonych przez nich podpisow.

(data, pieczec i podpis osoby odpowiedzialnej za zalatwienie formalnosei)
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