Załącznik 

do Zarządzenia Nr  44/2019

Wójta Gminy Główczyce 

z dnia  19.07.2019 r.

Regulamin
ZAKŁADOWEGO FUNDUSZU ŚWIADCZEŃ SOCJALNYCH

Urzędu Gminy w Główczycach

ROZDZIAŁ I

POSTANOWIENIA OGÓLNE
§  1.
Zasady tworzenia Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych zwanego dalej Funduszem 
i zasady gospodarowania jego środkami określają przepisy:

1) ustawa z dnia 4 marca 1994 r. o zakładowym funduszu świadczeń socjalnych (t. j. Dz. U. z 2018 r. poz. 1316 z późn. zm.).

2) rozporządzenie Ministra Spraw Wewnętrznych z dnia 11 marca 2013 r. w sprawie sposobu tworzenia i gromadzenia środków zakładowego funduszu świadczeń socjalnych dla pracowników zatrudnionych w jednostkach sfery budżetowej podległych Ministrowi Spraw Wewnętrznych oraz wysokości odpisu na ten fundusz (Dz. U. poz. 387)

3) obwieszczenie Prezesa Głównego Urzędu Statystycznego w sprawie  przeciętnego wynagrodzenia miesięcznego w roku poprzednim, ogłoszone w Dzienniku Urzędowym „Monitor Polski” przed dniem 20 lutego danego roku.

§  2.
Podstawę gospodarowania środkami Funduszu stanowi roczny plan rzeczowo-finansowy, określający podział tych środków na poszczególne cele, rodzaje, formy działalności socjalnej, organizowanej przez zakład pracy na rzecz osób uprawnionych do korzystania z funduszu.

Zasady przeznaczenia środków funduszu na poszczególne cele i rodzaje działalności             oraz zasady i warunki korzystania z ulg i świadczeń finansowanych z funduszu określa Wójt Gminy w regulaminie uzgodnionym z przedstawicielami pracowników.
§  3.
1.  Plan rzeczowo-finansowy zatwierdza Wójt Gminy oraz administruje   środkami Funduszu.

2. Projekty rocznego planu rzeczowo-finansowego i regulaminu ZFŚS  oraz wstępne propozycje podziału ulgowych świadczeń i usług osobom uprawnionym przygotowuje pracownik prowadzący sprawy socjalne Urzędu Gminy.

§  4.
Kwota naliczonego odpisu podstawowego na dany rok kalendarzowy wraz ze zwiększeniami, o których mowa w art. 5 ustawy z dnia  4 marca 1994 r.  o Zakładowym Funduszu Świadczeń Socjalnych,  podlega niezwłocznemu przekazaniu na rachunek Funduszu.

§  5.
Osoba ubiegająca się o przyznanie ulgowej usługi socjalnej lub świadczenia dofinansowanego z Funduszu jest zobowiązana złożyć u pracownika prowadzącego sprawy socjalne Urzędu Gminy, w trybie i terminie określonym w dalszych postanowieniach, wniosek o przyznanie usługi lub świadczenia, stanowiący załącznik nr 1 do niniejszego regulaminu.

§  6.
1. Kwoty dopłat do cen usług wypoczynkowych, pomoc na cele mieszkaniowe, zapomogę, wartość świadczeń socjalnych, paczek dla dzieci ogłasza  każdorazowo na dany rok kalendarzowy Wójt Gminy w zarządzeniu. 

2. Zakład pracy nie może zmieniać warunków spłat pożyczek określonych w umowach zawartych z pożyczkobiorcami przy udzielaniu im pomocy  na cele mieszkaniowe nawet wówczas, gdy zostaną zmienione przepisy ustawy o Funduszu lub postanowienia regulaminu zakładowego.

3. Zakładowy Fundusz Świadczeń Socjalnych jest funduszem spożycia zbiorowego,             co oznacza, że niekorzystanie z usług i świadczeń organizowanych przy pomocy środków tego funduszu nie uprawnia pracowników i ich rodzin do żądania ekwiwalentu.

ROZDZIAŁ II

PRZEZNACZENIE FUNDUSZU

§  7.
1. Środki Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych są przeznaczone na dofinansowanie kosztów uczestnictwa osób uprawnionych do korzystania z funduszu w różnych rodzajach i formach działalności socjalnej organizowanej przez zakład pracy, a zwłaszcza na:

1) wypoczynek dzieci i młodzieży organizowany przez zakład pracy bądź indywidualnie 
w formie kolonii wypoczynkowych i zdrowotnych, obozów młodzieżowych
 i wycieczek, w tym wycieczki szkolne. Wypoczynek lub wycieczka szkolna musi trwać nieprzerwanie co najmniej 3 dni.

Dofinansowanie przysługuje nie częściej niż raz w roku na każde uczące się dziecko własne, dziecko przysposobione oraz przyjęte na wychowanie w ramach rodziny zastępczej dziecko współmałżonka, pozostające na utrzymaniu osoby uprawnionej      do 18 lat, a jeżeli kształci się w szkole - do ukończenia nauki, ale nie dłużej, niż do 25 roku życia. Jeżeli dziecko jest na ostatnim roku nauki, to świadczenie przysługuje       do ukończenia danego roku akademickiego. Wypoczynek organizowany indywidualnie należy udokumentować rachunkiem bądź innym dowodem potwierdzającym czas trwania i koszt wypoczynku. Trzeba dostarczyć oświadczenie, że do tego wypoczynku nie korzysta się  z dofinansowania z innego zakładu pracy. Każdy pracownik ma prawo do jednego dofinansowania w ciągu roku na każde dziecko.

Dofinansowanie nie może przekroczyć 80% wysokości wycieczki.

2) wypoczynek organizowany indywidualnie przez  pracownika potwierdzony kartą urlopową (tzw. „wczasy pod gruszą”). 

3) świadczenia socjalne z okazji Świąt Wielkanocnych i Świąt Bożego Narodzenia, których wysokość ustalana jest w każdym roku kalendarzowym zarządzeniem Wójta.

4) imprezy okolicznościowe i kulturalne połączone z poczęstunkiem                          5)choinki świąteczno-noworocznej (paczki w formie gotówki dla dzieci pracowników uprawnionych do korzystania z Funduszu, do 15 roku życia włącznie według kryterium dochodowego).                                                                                                     6)dofinansowanie wypoczynku organizowanego indywidualnie lub w formie zorganizowanej przez emerytów i rencistów na pisemny  wniosek osoby uprawnionej 

2. Osobom uprawnionym przysługuje prawo do korzystania ze świadczeń wymienionych     w ust. 1 punktach 1-6, jeżeli: 

1) dochód na jednego członka rodziny nie przekracza 200 % minimalnego wynagrodzenia za rok ubiegły; przysługuje mu wówczas maksymalna wartość świadczenia;

2) dochód na jednego członka rodziny wynosi powyżej 200 % -220 % minimalnego wynagrodzenia za rok ubiegły, przysługuje mu wówczas 80 % świadczenia;

3) dochód na jednego członka rodziny wynosi powyżej 221 % minimalnego wynagrodzenia za rok ubiegły, przysługuje mu wówczas 50 % świadczenia. 

3. Świadczenia socjalne przyznaje się osobom uprawnionym na podstawie złożonego  oświadczenia o dochodach o którym mowa w & 10.

4. Osoby, które nie ubiegały się w danym roku o inne świadczenia, zobowiązane są złożyć oświadczenie, o którym mowa w § 10 pkt 1  najpóźniej do końca listopada każdego roku.

§  8.
Środki funduszu są przeznaczone także na udzielanie osobom uprawnionym pomocy socjalnej – finansowej lub w formie bonów towarowych, a także zwrotnej pomocy na cele mieszkaniowe, na warunkach określonych w dalszej części regulaminu i w umowie zawieranej z pożyczkobiorcą, stanowiącej załącznik nr 2 do niniejszego regulaminu.
ROZDZIAŁ III

OSOBY UPRAWNIONE DO ŚWIADCZEŃ SOCJALNYCH

§  9.
1. Do korzystania ze świadczeń dofinansowanych z Funduszu uprawnione są wszystkie osoby, którym prawo do korzystania z funduszu dał przepis zawarty w art. 2 pkt 5 ustawy oraz osoby, którym prawo do ulgowych usług i świadczeń socjalnych nadał sam zakład.        Są to   w szczególności:

1) pracownicy zatrudnieni na czas nieokreślony i określony na podstawie umowy            o pracę, powołania, wyboru, mianowania, w pełnym i niepełnym wymiarze czasu pracy,

2) pracownicy przebywający na urlopach wychowawczych,

3) emeryci i renciści – byli pracownicy zakładu pracy oraz byli pracownicy zlikwidowanych zakładów pracy, którzy zostali objęci opieką socjalną zakładu pracy,

4) dzieci pracowników,

2. Do uprawnionych członków rodzin, o których mowa w ust. 1 pkt  4, zalicza się dzieci własne, dzieci przysposobione oraz przyjęte na wychowanie w ramach rodziny zastępczej dzieci współmałżonka, pozostające na utrzymaniu osoby uprawnionej do 18 lat, a jeżeli kształcą się w szkole - do ukończenia nauki, ale nie dłużej, niż do 25 roku życia. Jeżeli dziecko jest na ostatnim roku nauki, to świadczenie przysługuje do ukończenia danego roku akademickiego. W przypadku, gdy są to dzieci niepełnosprawne, niezdolne do samodzielnej egzystencji – bez ograniczenia wiekowego.

ROZDZIAŁ IV

OGÓLNE ZASADY PRZYZNAWANIA ŚWIADCZEŃ

§  10.
1. Przyznanie świadczeń oraz wysokość dopłat z funduszu uzależnia się od sytuacji życiowej, rodzinnej i materialnej osoby uprawnionej do korzystania z funduszu.

2. Pracownik zatrudniony na czas nieokreślony oraz emeryci i renciści, ubiegający                się o wszelkie świadczenia z funduszu socjalnego zobowiązani są do dnia 31 marca każdego roku złożyć oświadczenie o dochodach  wszystkich członków rodziny, osiągniętych w roku ubiegłym oraz oświadczenie o dochodach z gospodarstwa rolnego (załącznik nr 3).
3. Dochód z gospodarstwa rolnego, ustala się na podstawie powierzchni użytków rolnych          w hektarach przeliczeniowych i wysokości przeciętnego dochodu z pracy 
w indywidualnych gospodarstwach rolnych za 1 ha przeliczeniowy ogłaszany              przez Prezesa GUS  wydanego w roku poprzedzającym złożenie oświadczenia. 
Sposób obliczenia dochodu:
 Ilość ha przeliczeniowych w roku podatkowym wykazana w zaświadczeniu z Urzędu Gminy pomnożona przez stawkę ogłoszoną corocznie przez Prezesa GUS podzielona   przez 12 miesięcy i podzielona przez ilość osób w rodzinie, co daje miesięczny dochód  z 1 ha przeliczeniowego na osobę w rodzinie.
4. Sytuacja materialna ustalana jest na podstawie przychodu osiągniętego w roku ubiegłym    pomniejszonego o koszty uzyskania przychodu, podzielonego przez wszystkich członków rodziny, wspólnie zamieszkujących i prowadzących wspólne gospodarstwo domowe.           W przypadku niedotrzymania terminu przez osobę uprawnioną, otrzyma ona świadczenie     po złożeniu oświadczenia, nie później niż do końca  kwietnia każdego roku.

5. W przypadku utraty lub uzyskania źródła dochodu przez członka rodziny osoby uprawnionej, należy złożyć oświadczenie zmieniające.

6. Pracownik zatrudniony na czas określony jest zobowiązany do złożenia oświadczenia           o dochodach osiągniętych z ostatnich 3 miesięcy. Sytuacja materialna ustalana                jest   na podstawie przychodu osiągniętego w roku ubiegłym pomniejszonego                      o koszty uzyskania przychodu, podzielonego przez wszystkich członków rodziny, wspólnie zamieszkujących

7. W razie powzięcia wątpliwości co do zgodności z rzeczywistością danych osobowych     podanych w oświadczeniu, o którym mowa w ust 2, Pracodawca może żądać                         od Wnioskodawcy przedłożenia dodatkowych dokumentów, w szczególności PIT. W tym celu Pracodawca wzywa wnioskodawcę na piśmie do przedłożenia dokumentów w terminie 14 dni od dnia otrzymania wezwania.

8. Negatywnie zaopiniowane wnioski osób uprawnionych, ubiegających się o dopłatę             z Funduszu, wymagają uzasadnienia.

9. Osoba uprawniona, która złożyła nieprawdziwe oświadczenie o wysokości dochodu uprawniającego do dopłaty z Funduszu, przedłożyła sfałszowany dokument                       lub wykorzystała przyznaną pomoc na cele niezgodne z jej przeznaczeniem, traci prawo     do korzystania z funduszu przez kolejne dwa  lata działalności socjalnej zakładu pracy.
W szczególnie uzasadnionych wypadkach, kierownik zakładu pracy może przyznać jedynie niektóre, ulgowe świadczenia dzieciom tej osoby.

10. Za członków rodziny, wspólnie zamieszkujących i prowadzących wspólne gospodarstwo domowe uważa się:

1) współmałżonka;

2) dzieci własne, dzieci przysposobione oraz przyjęte na wychowanie w ramach rodziny zastępczej, dzieci współmałżonka, pozostające na utrzymaniu osoby uprawnionej       do 18 lat, a jeżeli kształcą się w szkole-do ukończenia nauki, ale nie dłużej, niż do 25 roku życia. Jeżeli dziecko jest na ostatnim roku nauki, to świadczenie przysługuje      do ukończenia danego roku akademickiego.

§  11.
1. Dla pracowników czynnych zawodowo podstawą do wypłaty przyznanego ekwiwalentu  na wypoczynek organizowany we własnym zakresie jest spełnienie warunku,                    że wypoczynek pracownika będzie obejmować co najmniej 14 kolejnych dni kalendarzowych.    
2. Wypłata ekwiwalentu na wypoczynek organizowany we własnym zakresie („wczasy       pod   gruszą”), po wystawieniu karty urlopowej, nie może być wstrzymana z powodu zmiany terminu bądź tymczasowego odwołania urlopu z winy pracodawcy.

3. Prawo do otrzymania ekwiwalentu na wypoczynek organizowany we własnym zakresie     o maksymalnej wartości posiada pracownik, który nabył prawo do urlopu wypoczynkowego w wymaganym wymiarze i dochód na jednego członka rodziny nie przekracza 200 % minimalnego wynagrodzenia minimalnego wynagrodzenia.

4. Prawo do otrzymania ekwiwalentu na wypoczynek organizowany we   własnym zakresie    o 80% wartości posiada pracownik, który nabył prawo do urlopu wypoczynkowego               w wymaganym wymiarze i dochód na jednego członka rodziny wynosi powyżej200-220% minimalnego wynagrodzenia.
5. Prawo do otrzymania ekwiwalentu na wypoczynek organizowany we własnym zakresie     o 50% wartości posiada pracownik, który nabył prawo do urlopu wypoczynkowego               w wymaganym wymiarze i dochód na jednego członka rodziny wynosi powyżej 221 % minimalnego wynagrodzenia.
6. W przypadku emerytów i rencistów dofinansowanie do wypoczynku przyznawane         jest na pisemny wniosek, a jego  wysokość zależy od dochodu za zeszły rok przeliczanego  jak u pracowników, na członków rodziny. Kwota maksymalnego dofinansowania określona jest w zarządzeniu Wójta na dany rok kalendarzowy.                         

§  12.
Podstawą przyznania pomocy socjalnej (zapomogi) finansowej z Funduszu jest wniosek osoby uprawnionej, poparty jej oświadczeniem o sytuacji życiowej i rodzinnej                        oraz  o wysokości dochodu przypadającego na osobę w rodzinie.

§  13.
1. Przyznaje się zapomogi rzeczowe dla pracowników, emerytów i rencistów w wysokości  do 100 % minimalnego wynagrodzenia w gospodarce narodowej.

2. Przyznaje się zapomogi dla pracowników, emerytów i rencistów w szczególnych przypadkach losowych do wysokości ustalonej decyzją Wójta Gminy Główczyce.

3. Za przypadki losowe uważa się uszczerbek w dorobku na skutek klęsk żywiołowych, kradzieży, długotrwałej choroby pracownika (współmałżonka lub dziecka pracownika), wymagającej zakupu kosztownych leków, badań specjalistycznych, zabiegów rehabilitacyjnych i inne przypadki wiarygodnie potwierdzone.

§  14.
Dopłaty do Funduszu do poszczególnych usług i świadczeń socjalnych, przewidzianych         w regulaminie, są przyznawane raz w roku.

ROZDZIAŁ V

SZCZEGÓŁOWE ZASADY PRZYZNAWANIA POMOCY NA CELE
MIESZKANIOWE

§  15.
1. Osoby uprawnione do korzystania z Funduszu mogą uzyskać pomoc na cele mieszkaniowe w zakresie i na warunkach określonych w niniejszym regulaminie.

2. Pożyczki mieszkaniowe oprocentowane są jednorazowo w wysokości 5 % .

3. Pierwsza rata dotyczy spłaty odsetek, a kolejne raty dotyczą spłaty pożyczki.

4. Okres spłaty pożyczki nie może przekroczyć:

1) na budowę domu lub wykup mieszkania – 25 miesięcy

2) na remont lub modernizację mieszkania – 19 miesięcy

4. Karencja spłaty pożyczki może wynieść maksymalnie 3 miesiące, licząc od dnia podpisania umowy w sprawie jej udzielenia.

5. Następna pożyczka może być udzielona po spłaceniu poprzedniego zadłużenia.     

6. Maksymalną pomoc na cele mieszkaniowe określa zarządzenie Wójta Gminy.

7. Spłata pożyczki rozpoczyna się nie później, niż w miesiącu następnym, po dacie              jej udzielenia.

§  16.
Osoby uprawnione, ubiegające się o pomoc na cele mieszkaniowe, zobowiązane są złożyć wniosek.
§  17.
1. Wysokość pomocy na cele mieszkaniowe zależy od wysokości środków zgromadzonych na rachunku Funduszu oraz kwoty przeznaczonej na cele mieszkaniowe w rocznym planie rzeczowo-finansowym.

2. Kwoty pomocy udzielanej z Funduszu na poszczególne cele mieszkaniowe ogłasza Wójt Gminy w zarządzeniu na dany rok kalendarzowy.
§  18.
Pomoc na cele mieszkaniowe może być udzielona pracownikowi, który przepracował            w zakładzie co najmniej 1 rok i posiada umowę o pracę na czas nieokreślony.

§  19.
Maksymalny termin spłaty pożyczki nie może przekroczyć 25  miesięcy.

§  20.
1. Podstawę przyznania pomocy na cele mieszkaniowe stanowi umowa zawarta z osobą otrzymującą pomoc, której wzór stanowi załącznik nr 4 do Regulaminu.
2. Warunkiem podpisania umowy o pożyczkę jest jej poręczenie przez dwóch poręczycieli, będących pracownikami zakładu i obciążonych nie więcej niż trzema poręczeniami –        po dwukrotnym poręczeniu można poręczyć trzecią pożyczkę, gdy jedno z dwu poprzednich poręczeń dotyczy pożyczki spłaconej przez danego pożyczkobiorcę w 50 %.

3. Poręczycielami pożyczek udzielanych emerytom i rencistom mogą być wyłącznie pracownicy zakładu.

§  21.
1. Niespłacona pożyczka podlega natychmiastowej spłacie w przypadku rozwiązania              z pracownikiem stosunku pracy w trybie art. 52 Kodeksu pracy.

2. W razie zaprzestania spłaty pożyczki przez pożyczkobiorcę zobowiązanie spłaty przenosi się solidarnie na poręczycieli.

3. Pożyczka niespłacona przez zmarłego pożyczkobiorcę nie podlega spłaceniu, ulega umorzeniu.

ROZDZIAŁ VI

POSTANOWIENIA UZUPEŁNIAJĄCE I KOŃCOWE
§  22.
Wnioski o dofinansowanie wypoczynku należy złożyć nie wcześniej niż na 30 dni            przed skorzystaniem z usługi i nie później niż 30 dni po skorzystaniu z usługi.

                                                                       § 23.
1. Pracodawca dokonuje przeglądu danych osobowych, które zostały mu przekazane           przez Wnioskodawców w celu ustalenia niezbędności ich dalszego przechowywania. Przegląd są dokonywane w terminie do 31 stycznia za każdy poprzedni rok kalendarzowy.

2. W przypadku, gdy stwierdzono, że dalsze przechowywanie danych osobowych, o których mowa w ust 1., jest zbędne do przyznawania, ustalania wysokości świadczeń z Funduszu,     jak również dochodzenia praw lub roszczeń od Uprawnionych, dane te należy niezwłocznie usunąć.

3. Pracownik prowadzący sprawy socjalne Urzędu Gminy sporządza notatkę z dokonanego przeglądu  danych osobowych.

                                                                       § 24.
1. Do przetwarzania danych osobowych o stanie zdrowia Uprawnionych uprawniona           jest wyłącznie osoba, której udzielono pisemnego upoważnienia do przetwarzania               tych danych osobowych, czyli pracownik prowadzący sprawy socjalne Urzędu Gminy. Wzór upoważnienia stanowi załącznik nr 4  do Regulaminu. Upoważnienia są ewidencjonowane   w ewidencji upoważnień.

2. Osoba, o której mowa w ust.1 jest zobowiązana do zachowania danych osobowych o stanie zdrowia Uprawnionych w tajemnicy, w związku z czym przed rozpoczęciem przetwarzania tych danych jest ona obowiązana do złożenia oświadczenia.

§  25.
1. Postanowienia regulaminu zostaną podane do wiadomości wszystkim osobom uprawnionym do korzystania z funduszu.

2. W sprawach nie uregulowanych postanowieniami regulaminu mają zastosowanie powszechnie obowiązujące zasady i przepisy prawa.
Załącznik nr 1 do regulaminu ZFŚS Urzędu Gminy Główczyce

Wniosek o przyznanie świadczenia socjalnego
A. Imię i nazwisko Wnioskodawcy: ................................................................

    Miejsce pracy: Urząd Gminy w Główczycach

    Miejsce zamieszkania: ............................................................................... 

Proszę o przyznanie ........................................................................... ze środków Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych Urzędu Gminy w Główczycach.

B. Oświadczenia Wnioskodawcy:


Ja, niżej podpisany(a), niniejszym oświadczam, że moje dochody są zgodne ze złożonym przeze mnie oświadczeniem.
Nie zalegam ze spłatą poprzednio przyznanej mi pożyczki i wyrażam zgodę na potrącenie z mojego wynagrodzenia należnej kwoty wraz z odsetkami w ..... ratach miesięcznych (obowiązuje w przypadku ubiegania się o pożyczkę).
Inne informacje uzupełniające: .............................................................................................

.............................................................................................................................................
Prawdziwość wyżej przedstawionych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem, świadomy(a) odpowiedzialności regulaminowej (§ 10 ust. 3) i karnej (art. 233 § 1 kk).
.............................................                                                                                                                                                                                      (data i podpis Wnioskodawcy)             

Decyzja pracodawcy uzgodniona z zakładowymi organizacjami związkowymi – (przyznano* - odmówiono*)
..................................................................................................................................................................................................









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









       (podpisy osób podejmujących decyzję)

Adnotacje Działu Socjalnego:
...................................................................................................................................................
................................................................................................................................................... ...................................................................................................................................................
                                                                        (data i podpis pracownika)
* niepotrzebne skreślić
Załącznik nr 2 do regulaminu ZFŚS Urzędu Gminy w Główczycach

Umowa nr .../...
w sprawie udzielenia pożyczki na cele mieszkaniowe

z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych

         W dniu ... ...... ..... r. pomiędzy Urzędem Gminy w Główczycach, zwanym dalej „Zakładem Pracy”, w imieniu którego działa: ............... ..................- Wójt Gminy Główczyce, a Panem/Panią ............. ............... , zwaną dalej „Pożyczkobiorcą”, zam. w..........................................................., zatrudnioną  w Urzędzie  Gminy w Główczycach na stanowisku ................................ została zawarta umowa o następującej treści.

§  1.
Przyznano Panu/Pani .................... .................. pożyczkę ze środków Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych w kwocie ................ zł (słownie: .............................................) oprocentowaną w wysokości 2 % w stosunku rocznym, z przeznaczeniem na remont mieszkania/budowę domu.   

§  2.
Przyznana pożyczka wraz z oprocentowaniem, w łącznej kwocie ................................. zł, podlega spłacie w ..... ratach miesięcznych. Rozpoczęcie spłaty nastąpi od dnia ..................... w wysokości: I rata =................................ zł; .... następnych rat po ............... zł każda.
§  3.
Pożyczkobiorca upoważnia Zakład Pracy do potrącania należnych rat pożyczki 

wraz z odsetkami, zgodnie z § 2 niniejszej umowy, z przysługującego mu wynagrodzenia      za pracę, rozpoczynając od dnia ........................  /
Pożyczkobiorca zobowiązuje się do wpłacenia należnych rat pożyczki wraz z odsetkami, zgodnie z § 2 niniejszej umowy, w kasie lub na konto tutejszego Urzędu: BS Ustka O/Główczyce 75 9315 1030 0030 2898 2000 0020, rozpoczynając  od dnia ..............................                  

§  4.
1. Niespłacona pożyczka wraz z odsetkami staje się natychmiast wymagalna w przypadku:

1) rozwiązania z Pożyczkobiorcą stosunku pracy, w trybie art. 52 Kodeksu pracy.

2) wykorzystania pożyczki na inny cel, niż określony w umowie.

2. W przypadku rozwiązania stosunku pracy z Pożyczkobiorcą z innych przyczyn, Zakład Pracy zastrzega sobie prawo ustalenia nowego trybu i sposobu spłaty pożyczki,                       z ewentualnym ograniczeniem liczby rat i czasu spłacania należności.

Powyższe zastrzeżenie nie dotyczy rozwiązania stosunku pracy w drodze  wypowiedzenia   lub za zgodą stron.

§  5.
Każda zmiana warunków określonych w niniejszej umowie wymaga formy pisemnej,         pod rygorem nieważności.

§  6.
W sprawach nie uregulowanych niniejszą umową, stosuje się postanowienia Regulaminu Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych oraz powszechnie obowiązujące przepisy         i zasady prawa cywilnego.
§  7.
1. Pożyczkobiorca oświadcza, że znane są mu postanowienia Regulaminu ZFŚS i niniejszej umowy, którą podpisuje.

2. Umowa została sporządzona w trzech jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym          dla każdej ze stron oraz dla Księgowości tut. Urzędu.

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

                                                                (imię i nazwisko Pożyczkobiorcy, podpis)

                                                                        DO seria ........ Nr .................................

                                                            wydany przez .......................................

Poręczenie spłaty
         W razie nie uregulowania należności we właściwym terminie przez Pożyczkobiorcę, wyrażamy zgodę – jako solidarni współporęczyciele – na pokrycie niespłaconej kwoty     wraz    z należnymi odsetkami, z naszych wynagrodzeń za pracę.
1. Pan/i ..........................................................., zam. .....................................

DO seria ........ Nr ................................... wystawiony przez .........................

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

                                                          

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

                                                                                   (data i czytelny podpis)
2. Pan/i ..........................................................., zam. .....................................

DO seria ........ Nr ................................... wystawiony przez .........................

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

                                                                  

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

                                                                                                   (data i czytelny podpis)
Potwierdzam tożsamość Pożyczkobiorcy i Poręczycieli oraz wiarygodność złożonych przez nich podpisów.
Załącznik nr 3 do regulaminu ZFŚS Urzędu Gminy Główczyce
                                                                                _________________, dnia _____________

_________________________________

( nazwisko i imię )

_________________________________

( komórka organizacyjna, stanowisko )

_________________________________

( wielkość etatu: cały, ½, 
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 , ¾  )*

OŚWIADCZENIE O DOCHODACH
      Ja niżej podpisany(a) niniejszym oświadczam, że średni dochód wszystkich członków rodziny wspólnie zamieszkujących i prowadzących wspólne gospodarstwo domowe, za okres:
ubiegłego roku (umowa na czas nieokreślony)/ ostatnich 3 miesięcy (umowa na czas określony)*    po przeliczeniu na jedną osobę wynosi _________________ złotych.

1. Dochody z wynagrodzenia za pracę - _________________

2. Dochody z działalności gospodarczej - _________________

3. Dochody z gospodarstwa rolnego (ilość ha przeliczeniowych.................)** - ___________

Jednocześnie oświadczam, iż moja rodzina liczy _________ osób, w tym _________

dziecko/dzieci *.

                                                                                    _________________________________
                                                                                    ( podpis osoby składającej oświadczenie
Pracownik ma obowiązek wykazać w oświadczeniu faktyczną wysokość wszystkich dochodów (wynagrodzenia ze stosunku pracy i umów cywilnych, emerytur, rent, zasiłki 

dla bezrobotnych, świadczenie i zasiłek przedemerytalny, zasiłki rodzinne i pielęgnacyjne, renty rodzinne, dochód z prowadzonej działalności gospodarczej i rolnej uzyskiwany przez osoby wspólnie zamieszkujące i prowadzące gospodarstwo domowe.

Średnią oblicza się z sumy dochodów pomniejszonych o koszty uzyskania przychodu rodziny z okresu 3 miesięcy/roku poprzedzającego* podzielonych przez 3/12*, a następnie przez liczbę członków rodziny pracownika, pozostających z nim we wspólnym gospodarstwie domowym. Pracodawca może w porozumieniu z przedstawicielami pracowników sprawdzić prawdziwość oświadczenia pracownika o dochodzie w jego rodzinie.

Potwierdzam, że podane przeze mnie dane są zgodne z prawdą oraz znane są mi przepisy Regulaminu Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych o odpowiedzialności za Złożenie nieprawdziwych danych w tym zakresie.
                                                                                     ________________________________
 (podpis osoby składającej oświadczenie)

 niepotrzebne skreślić ** dochód z 1 ha przeliczeniowego ustalony Rozporządzeniem Rady Ministrów do celów stypendialnych.
                                                                                                                       Załącznik nr 4 do ZFŚS Urzędu Gminy
UPOWAŻNIENIE
do przetwarzania danych osobowych 
                                          w URZĘDZIE GMINY GŁÓWCZYCE

  Administrator danych osobowych – …............................................. upoważnia:

                                                              (nazwa )

imię:....................................

nazwisko:............................

stanowisko:.........................

do przetwarzania danych osobowych których administratorem jest

….....................................................................................................

  (nazwa)

  Upoważnienie dotyczy przetwarzania danych osobowych o stanie zdrowia Uprawnionych   do zakładowego funduszu świadczeń socjalnych w celu przyznawania, ustalania wysokości świadczeń z zakładowego funduszu świadczeń socjalnych oraz dochodzenia praw                lub roszczeń od uprawnionych do zakładowego funduszu świadczeń socjalnych.

  Upoważnienie traci ważność z chwilą jego cofnięcia lub ustania stosunku umownego wiążącego upoważnionego z administratorem danych.

                                                                                        ….....................................................

                                                                                         (data i podpis osoby upoważnionej)
                                                                                                        Załącznik nr 5 do regulaminu Urzędu Gminy Główczyce
…............................ …..........................

(miejscowość i data)
…..........................................................

(imię i nazwisko)
                                             OŚWIADCZENIE O ZACHOWANIU TAJEMNICY 

Oświadczam, że:
1)  znana jest mi treść przepisów dotyczących ochrony tajemnicy związanej z pełnioną przeze mnie funkcją, a mianowicie prowadzeniem dokumentacji Zakładowego funduszu świadczeń socjalnych oraz wynikających z nich zakres informacji objętych tajemnicą.
2) znane mi są obowiązki dotyczące ochrony informacji objętych zakresem tajemnicy 
z racji pełnionej przeze mnie funkcji, oraz konsekwencje w razie ich nieprzestrzegania.
3) zobowiązuję się do przestrzegania wymienionych wyżej przepisów
 i wypełniania w zgodzie z nimi powierzonych obowiązków oraz przestrzegania tajemnicy.
                                                                                                     …................................

                                                                                                              (podpis)
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