
Załącznik nr 1 
do Regulaminu Zakładowego Funduszu 
Świadczeń Socjalnych 

Częstochowa dn. ……………………… 
……………………………………… 
(imię i nazwisko) 
……………………………………… 
(adres zamieszkania) 
……………………………………… 
(pracownik / emeryt) 
 

OŚWIADCZENIE 
osoby uprawnionej do korzystania z ZFŚS o przychodach uzyskanych w roku ……… 
 
Oświadczam, że moja rodzina prowadząca wspólne gospodarstwo domowe, składa się z 
następujących osób (w tym z dzieci do 18 roku życia lub 25 roku życia, jeśli pobierają naukę): 
 

 Imię i nazwisko współmałżonka / partnera 

  

Lp. Imię i nazwisko dziecka data urodzenia Nazwa szkoły uczelni 

    

    

    

 
Oświadczam, że mój średni miesięczny przychód na jednego członka rodziny w minionym roku mieści 
się w progu: 
 

Progi przychodu Należy postawić „X” w odpowiednim progu. Nie złożenie oświadczenia 
skutkuje umieszczeniem osoby w grupie o najwyższych przychodach 

do 2600,00 z  

od 2601,00 do 3600,00 zł  

powyżej 3601,00 zł  

 
Składając osobiście niniejsze oświadczenie potwierdzam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności 
karnej wynikającej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego za złożenie fałszywych zeznań i potwierdzam 
własnoręcznym podpisem prawdziwość danych podanych w oświadczeniu. 
Jednocześnie zobowiązuję się do poinformowania o wszelkich zmianach dotyczących moich 
przychodów. 
 

…………………………………………………………. 
Czytelny podpis pracownika/emeryta 

Obliczanie przychodu: 
Przychód na jedną osobę oblicza się sumując przychody roczne (przychody ze stosunku pracy, renta, 
emerytura, działalność gospodarcza, umowa zlecenie, 500+, alimenty) wszystkich osób w rodzinie (na 
podstawie deklaracji podatkowej), dzieli się przez liczbę osób, będących we wspólnym gospodarstwie 
a następnie przez 12 miesięcy. 
 
UWAGA: przy złożeniu oświadczenia należy okazać do wglądu zeznania roczne pracownika oraz 
członków jego rodziny (np. PIT-11, PIT-36, PIT-37 itp.). 
 


