
Załącznik nr 6 

do Regulaminu ZFŚS w ZSEiL 

WNIOSEK   

O PRZYZNANIE DOFINANSOWANIA  

OPIEKI NA DZIECKIEM W ŻŁOBKU / PRZEDSZKOLU 

z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych 

 

1. ................................................................................................................................ 

/ imię nazwisko wnioskodawcy/ 

 

2. Zespół Szkół Elektronicznych i Licealnych w Warszawie ul. Gen. Zajączka  

 

3. .................................................................................................................................. 

Charakter uprawnienia / stanowisko pracy   

4. Proszę o przyznanie mi dofinansowania opieki nad dzieckiem :  

 

 ..........................................................................    .................................................  
                   Nazwisko i Imię         data urodzenia 

 

Przebywającym pod opieką żłobka / przedszkola:   

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

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

W celu potwierdzenia zasadności mojego wniosku przedstawiam następujące załączniki: 
 

1. zaświadczenie potwierdzające opiekę nad dzieckiem w żłobku, przedszkolu 

2. dowody wpłat za pobyt dziecka w żłobku, przedszkolu, /opłata stała i wyżywienie, bez opłat na 

rzecz Rady Rodziców/. 

 

Oświadczam, że złożyłem /złożyłam oświadczenie o wysokości dochodu brutto na jednego 

członka mojej rodziny, zgodnie z Regulaminem ZFŚS. 

 

 

 ............................................................             .............................................................. 
                    (miejscowość, dnia)                                                                                         (podpis pracownika) 

 

 

Decyzja o przyznaniu świadczenia: 
 

Przyznano / nie przyznano dofinansowanie w kwocie ..............................................zł  
 

 

 

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

                            (data, podpis i pieczęć pracodawcy) 

 


