Zarzadzenie Nr 25/2021
Burmistrza Miasta i Gminy Stopnica

z dnia 11 marca 2021 r.
W sprawie wprowadzenia zmian do Regulaminu Zakladowego Funduszu Swiadezen
Socjalnych w Urzedzie Miasta i Gminy Stopnica

Na podstawie art. 33 ust. 3 i 5 ustawy o samorzadzie gminnym z dnia 8 marca 1990 r.
(tJ. Dz. 2 2020 r. poz. 713 ze zm.) i art. 8 ust. 2 ustawy z dnia 4 marca 1994 r. o zakladowym
funduszu s$wiadczen socjalnych (tj. Dz. U. z 2020r., poz. 1070 ze zm.) zarzadzam,
co nastgpuje:

§1

Wprowadza si¢ zmiany do Regulaminu Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych
w Urzgdzie Miasta i Gminy Stopnica przyjetego Zarzadzeniem Nr 17/2020 Burmistrza Miasta
i Gminy Stopnica z dnia 2 marca 2020 r. w sprawie wprowadzenia Regulaminu Zaktadowego
Funduszu Swiadczen Socjalnych w Urzedzie Miasta i Gminy Stopnica:

— Zalgeznik nr 1 do Regulaminu otrzymuje brzmienie zgodnie z zatacznikiem Nr |
do niniejszego zarzadzenia,

— Zalgeznik nr 7 do Regulaminu otrzymuje brzmienie zgodnie z zalacznikiem Nr 2
do niniejszego zarzadzenia.

§2

Pozostate postanowienia Regulaminu nie ulegaja zmianie.

§3

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.




Zalgeznik Nr 1 do Zarzgdzenia Nr 25/2021 Burmistrza Miasta i Gminy Stopnica
zdnia 11 marca 2021 r. w sprawie wprowadzenia zmian do Regulaminu Zakladowego Funduszu
Swiadczen Socjalnych w Urzedzie Miasta i Gminy Stopnica

.............................. PR, ¢ [ DRSNS
Imie i nazwisko
/stanowisko/emeryt/rencista
OSWIADCZENIE
O UZYSKANYCH DOCHODACH W 20 ROKU

Moje gospodarstwo domowe, oprocz mnie, sktada si¢ z nastepujacych osob:

Lp.|  Osobypozostajace we wspélnym | |

ospodarstwie domowym Stopien Data urodzenia |
o plmit; i nazwiskowy pokrewienstwa (dot. dzieci)

B B I I A

1. Oswiadczam, ze miesigczny dochdd przypadajacy na czlonka rodziny pozoé:zéjacego
razem ze mng we wspolnym gospodarstwie domowym':
O nie przekroczyt 2 500,00 ztosobe,
0 miesci sie¢ w przedziale od 2 500,01 z¥/osobe do 4 000,00 zl/osobe,
O wynidst powyzej 4 000,00 zt/osobe.

2. Wyrazam zgode na potracenie podatku od przyznanych mi $wiadczen z Funduszu.

3. Oswiadczam, ze wlasnorgcznym podpisem potwierdzam prawdziwos¢ danych
zamieszczonych w ztozonym oswiadczeniu. Jednoczesnie stwierdzam, ze znana jest mi
tresé obowigzujacego regulaminu ZFSS w Urzedzie Miasta 1 Gminy Stopnica.

4. Prawdziwos¢ wyzej przedstawionych danych potwierdzam wiasnorgcznym podpisem,
$wiadom odpowiedzialno$ci karnej z art. 233 K. k.

5. Wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie przez Urzad Miasta i Gminy Stopnica moich danych
osobowych, danych cztonkéw mojej rodziny oraz innych 0so6b pozostajacych ze mna
we wspOlnym gospodarstwie domowym zawartych w dokumentach skladanych w
zwigzku z udzieleniem $wiadczen z ZFSS, dla potrzeb niezbednych do ich realizacji i
dokumentacji zgodnie z art. 8 ustawy o zaktadowym funduszu $wiadczen socjalnych,
(Dz. U. 22018 1. poz. 1316 ze zm.) w zwigzku zart. 6 ust. 1 lit. ¢ rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych... (Dz. Urz.
UE L119/1 z4.5.2016).

podpis Wnioskodawcy

"Wybrana opcje zaznaczy¢ wstawiajac znak ,,x” w odpowiednig kratke



POUCZNIE

Za czlonkow rodziny uwaza si¢ wnioskodawce, wspdtmalzonka oraz dzieci (w wieku do 18 lat lub
do czasu ukonczenia nauki w szkole, nie dtuzej jednak niz do ukonczenia 25 lat — o ile nie uzyskuja
dochodow wiasnych w formie zarobkowej) wspolnie zamieszkujgcych z wnioskodawca
i prowadzacych wspolnie gospodarstwo domowe.

Osoba uprawniona ma obowiazek uja¢ w oswiadczeniu peina wysokos¢ dochodéw uzyskanych
przez wszystkie osoby zamieszkujace i prowadzace z nia wspdlne gospodarstwo domowe, bez
wzgledu na tytut i Zzrodto ich uzyskania.

Dochéd powinien by¢ obliczony w nastgpujacy sposob: jako rdéznica migdzy kwotg przychodu
a kosztami uzyskania przychodu, przedstawionymi w zeznaniu o wysokosci osiagnietego dochodu
(poniesionej straty) [PIT].

W przypadku dochodu z dziatalnosci gospodarczej, opodatkowanej na zasadach ogdlnych
oraz podatkiem liniowym, przyjmuje si¢ faktycznie uzyskany dochéd nie nizszy jednak niz
zadeklarowana podstawa wymiaru skladek na ubezpieczenia spoleczne, a jezeli z tytulu
prowadzenia tej dziatalnosci nie istnieje obowiazek ubezpieczenia spolecznego, przyjmuje sie
kwotg najnizszej podstawy wymiaru skiadek na ubezpieczenia spoleczne (tj. 60% przecietnego
wynagrodzenia w gospodarce narodowej za ostatni kwartat (http://www.stat.gov.pl).

Przy dziatalnosci gospodarczej opodatkowanej w sposob zryczattowany (karta podatkowa i ryczalt
ewidencjonowany) za dochod przyjmuje si¢ zadeklarowana podstawe wymiaru skiadek na zasadach
jak wyzej.

W przypadku dochodu uzyskiwanego z gospodarstwa rolnego, przyjmuje sie, Zze z 1 ha
przeliczeniowego uzyskuje si¢ dochod miesigczny w wys. 1/12 dochodu ogtaszanego corocznie
w drodze obwieszczenia, przez Prezesa GUS (http://www.stat.gov.pl) na podstawie art. 18 ustawy
o podatku rolnym (t.j. Dz.U. 2 2020 r. poz. 333).

Na dochdd skiadajg sig taczne przychody roczne wszystkich czlonkdw rodziny, bez wzgledu na tytut
i zrodto ich uzyskania, uzyskane w roku poprzedzajacym rok ztozenia oswiadczenia. Do dochodu
wlicza si¢ wynagrodzenie z tytutu umowy o prace, umowy zlecenia i o dzieto, wynagrodzenia za
prace dorywcza, renty, emerytury, dochody z pozarolniczej dzialalnosci gospodarczej, dochody
z gospodarstwa rolnego, dochody z majatku rodziny (czynsze najmu i dzierzawy), $wiadczenia
z pomocy spolecznej i innych Zrédel stanowiacych dochéd gospodarstwa domowego.

Dochéd na | osobg powinien by¢ wyliczony w nastgpujacy sposob: faczny dochdd roczny podzieli¢
przez ilos¢ cztonkéw rodziny pozostajacych we wspolnym gospodarstwie domowym i podzieli¢

przez 12 miesigcy.

Nieztozenie niniejszego o$wiadczenia pozbawia osobe uprawniong mozliwosci korzystania
ze Swiadczen socjalnych okreslonych w niniejszym Regulaminie.



Zalgcznik Nr 2 do Zarzgdzenia Nr 25/2021

Burmistrza Miasta i Gminy Stopnica

z dnia 11 marca 2021 r. w sprawie wprowadzenia zmian

do Regulaminu Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych
w Urzedzie Miasta i Gminy Stopnica

Tabela nr 1
DOFINANSOWANIE DO WYPOCZYNKU PRACOWNIKOW

Prog Sredni dochéd na osobe w rodzinie Dofinansowanie
dochodu
I do 2 500,00 zi do 1 500,00 zt
IT powyzej 2 500,00 zi do 4 000,00 zi do 1 450,00 zi
11T powyzej 4 000,00 zt do 1 400,00 zt
Tabela nr2

BEZZWROTNA POMOC FINANSOWA

Prog Sredni dochéd na osobe w rodzinie Dofinansowanie
dochodu
I do 2 500,00 z1 do 200,00 z1
11 powyzej 2 500,00 zt do 4 000,00 z} do 180,00 zi
11 powyzej 4 000,00 zi do 160,00 zi
Tabela nr 3
ZAPOMOGA LOSOWA
Préog dochodu Sredni dochéd na osobe w rodzinie Dofinansowanie
I do 2 500,00 zi do 800,00 zt
I powyzej 2 500,00 zt do 4 000,00 zt do 700,00 zt
1 powyzej 4 000,00 zt do 600,00 z}




