
 
Załącznik Nr  12 

                                                                                                                                                                   do Zarządzenia Nr 85/20 
                                                                                                                                   Starosty Świeckiego  z dnia 22 września 2020 r. 

                                                                                                                                w sprawie przyjęcia instrukcji obiegu i kontroli 
     dokumentów finansowo-księgowych 

                                                                                                                                                                    w Starostwie Powiatowym w Świeciu 

 
Ustalenie na rok ……….. wysokości skorygowanego planowanego obowiązkowego i fakultatywnego odpisu na ZFŚS 
pracowników zatrudnionych w Powiatowym Zespole do Spraw Orzekania o Niepełnosprawności   
 
L.p. Rodzaj odpisu lub 

zwiększenia 
1. Faktyczny średni stan 
zatrudnienia na koniec 
roku obrachunkowego – 
pracownicy 
2. Liczba zatrudnionych 
osób posiadających 
orzeczenie o znacznym 
lub umiarkowanym 
stopniu 
niepełnosprawności 
ustalona na podstawie 
imiennego wykazu 
sporządzonego przed 
ustaleniem planu odpisu 
nie podlega korekcie. 
3. Liczba osób 
emerytów, rencistów 
ustalona na podstawie 
imiennego wykazu 
sporządzonego przed 
ustaleniem planu odpisu 
nie podlega korekcie  

Faktyczna 
podstawa 
wymiaru 
odpisu na 
ZFŚS 

Kwota 
skorygowaneg
o odpisu na 
koniec roku 
obrachunkowe
go 

Kwota 
planowanego 
odpisu 
przekazana  na 
ZFŚS 

Różnica między 
kwota planowanego 
odpisu, a kwota 
skorygowaną - 
kwota odpisu do 
przekazania  na 
ZFŚS lub do zwrotu 
z ZFŚS 
(kol. 5 – kol. 6 ) 
 

1 2 3 4 5 6 7 
1 Odpis podstawowy na 

zatrudnionych 
(w tym 
niepełnosprawni oraz 
na urlopach 
wychowawczych ) – 
37,50 % 

     

2 Zwiększenie ZFŚS o 
odpis na liczbę osób 
zatrudnionych 
posiadających 
orzeczenie o znacznym 
lub umiarkowanym 
stopniu 
niepełnosprawności– 
6,25% 

     

3 Zwiększenie ZFŚS o 
odpis na emerytów i 
rencistów – 6,25% 

     

Ogółem    
 
 
 
 
 
 
 
 
…………………………………………….                                       ………………………………………………… 
( data i podpis osoby sporządzającej  )                                                       ( data i podpis Starosty ) 
 
 
 


