                                                           Zał. do Zarządzenia Kanclerza PAN Nr 57/2022 z dnia 29 czerwca 2022 r.
                                                            WNIOSEK

         o zwrot kosztów zakupu okularów korygujących wzrok stosowanych podczas pracy 

                                              przy obsłudze monitora ekranowego
I.   Dane dotyczące pracownika
1.
Imię i nazwisko ……………………………………………………………………………………………………………….

2.
Komórka organizacyjna …………………………………..………………………………………………………………..

3.
Do wniosku załączam oryginał faktury nr …………………….. z dnia …….…..………….………………………...

     wystawionej na ……………………………………………………………………………………………………….

4.
Zaświadczenie wystawione przez lekarza w ramach profilaktycznej opieki zdrowotnej.
                                                                                                                  …………………………………………………..

                                                                                                                      ( podpis pracownika)

II.
Opinia kierownika komórki organizacyjnej
    Potwierdzam, że osoba wymieniona w ust. I użytkuje w czasie pracy monitor ekranowy co najmniej przez połowę dobowego wymiaru czasu pracy.  
                                                                                                                     …………………………………………………

                                                                                                     ( podpis kierownika komórki organizacyjnej)

III.
Samodzielne stanowisko ds. bhp

     Ww. osoba spełnia warunki do zwrotu kosztów zakupu okularów korekcyjnych w kwocie ……..zł  zgodnie 
     z Zarządzeniem NR 57/2022 Kanclerza PAN z dnia 29 czerwca 2022 r.

                                                                                                                Sprawdzono pod względem merytorycznym

                                                                                                                    …………….……………………………………
                                                                                                                       (data i podpis pracownika ds. bhp)
IV.
Zespół Obsługi Finansowo-Księgowej 

                                                                                             Zatwierdzono na sumę zł …………………………
                                                                                                       słownie złotych ………………………………………
                                                                                                       do wypłaty ze środków …………………………….
Wypłata częściowego zwrotu kosztów zakupu okularów zwolniona z podatku dochodowego (art..21 pkt 11 ustawy

z 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od osób fizycznych – Dz.U. z 2000 r. Nr 14, poz.176 ze zm.)
i składek na ubezpieczenie społeczne (§ 2 pkt 6 rozporządzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z 18 grudnia 

1998 r. w sprawie szczegółowych zasad ustalania podstawy wymiaru składek na ubezpieczenia emerytalne 

i rentowe – Dz. U. Nr 16, poz. 1106 ze zm.).
                                                                                               Sprawdzono pod względem formalno-rachunkowym

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

                                                                   (data i podpis pracownika zespołu obsługi finansowo-księgowej)

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

            Główny Księgowy                                                                          Kanclerz
