
  
 

    do Załącznik nr 4 
regulaminu ZFŚS 

 

 

 

Sierpc dn. …………………………. 
 

OŚWIADCZENIE O DOCHODACH*   

 

I. Oświadczam, że moje gospodarstwo domowe tworzą niżej wymienione osoby:  

Lp. Imię i nazwisko wnioskodawcy oraz 
uprawnionych członków rodziny, stopień 

pokrewieństwa 

Miejsce pracy/ nauki Data urodzenia 
dziecka 

1  
 

  

2  
 

  

3  
 

  

4  
 

  

5  
 

  

 
 
Średni miesięczny dochód* przypadający na 1 członka mojego gospodarstwa domowego w ……………. roku, 
wyliczony jako suma moich dochodów oraz wymienionych wyżej członków mojego gospodarstwa 
domowego za ……… rok, podzielona przez ilość osób i przez 12 miesięcy, zawiera się w grupie 
dochodowej: 
 
Tabela dochodowa  
 

Średni miesięczny dochód brutto na jednego 
członka gospodarstwa domowego 

Grupy dochodowe  Właściwe zaznaczyć 
znakiem  X 

do 2500,00zł I grupa  

2501,00zł – 3500,00zł II grupa  

3501,00zł – 4500,00zł III grupa  

powyżej 4500,00zł IV grupa  

 
*/Dochodem gospodarstwa domowego jest przychód roczny (za rok poprzedzający rok, w którym składane jest oświadczenie) 
pomniejszony o koszty uzyskania przychodu zgodnie z PIT, każdego członka rodziny (wspólnie prowadzącego gospodarstwo 
domowe) i podzielony przez 12 miesięcy. 

Do dochodów brutto zalicza się wszystkie uzyskane dochody członków rodziny podlegające opodatkowaniu podatkiem 
dochodowym od osób fizycznych oraz dochody uzyskane za granicą  (przeliczone na zł) niezależnie od tego czy podlegają 
opodatkowaniu w Polsce czy są zwolnione (art. 27 ust. 8, 9 i 9a ustawy o podatku dochodowym od osób fizycznych). 

 

Składając niniejszą deklarację oświadczam, że uprzedzony o odpowiedzialności regulaminowej na 

podstawie przepisów Regulaminu ZFŚS potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych 

zamieszczonych w oświadczeniu oraz przyjmuję za podane informacje pełną odpowiedzialność prawną.  

                                                                                                              

 

 

                                                                                                     …………………………………………………………………………               
                                              czytelny podpis wnioskodawcy                                                                                                                                     


