WNIOSEK O WSPARCIE SOCJALNE

1 Nazwa Pracodawcy:

2 Whnioskodawca

Imie i nazwisko

3* Zapomoga sezonowa — zwiekszone wydatki w okresie: zimowym/wiosennym dla os6b uprawnionych
4* Zapomoga sezonowa — dla dzieci oséb uprawnionych

*Zakresli¢ odpowiednie swiadczenie

Data i podpis Wnioskodawcy



