OSWIADCZENIE DLA CELOW PODATKOWYCH I UBEZPIECZENIA ZUS

DO UMOWY ZLECENIA swessvsssssnsinnennnnenZ DNIA Looiannnnnsnnn,
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Data urodzenia ........................... Miejsce urodzenia .......................ooooiiiiiii
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kod ................ miejscowosé. ... ..
T nrdomu .............. nr mieszkania ..........
TRIBROD. ..o ittt st e st s
WOJEWOZIWO. ... Powiat.........c..oooooiiiiiniiii 461

Adres zamieszkania dla celéw podatkowych (wypetnié w przypadku, Jesli jest inny niz zameldowania):

kod ..o, MIejSCOWOSC.......vvvrreini

Jako Zleceniobioreca umowy o$wiadczam, ze:
1. 0O Jestem jednoczesnie zatrudniona/ny na podstawie umowy o pracg lub rownorzednej

B o R N RIS b e R S S na czas okreslony do
coeeeeesen (Wpisaé date koficowa umowy o prace)/ na czas nieokreslony*
Moje miesigczne wynagrodzenie ze stosunku pracy w kwocie brutto WYynosi:
a) 0 co najmniej minimalne wynagrodzenie**
b) [0 mniej niz minimalne wynagrodzenie,

2. [ Jestem jednoczeénie Jjuz ubezpieczona/ny (ubezpieczenie emerytalne i rentowe) jako osoba wykonujaca prace

nakladezg, umowe zlecenie lub umowe agencyjng w okresie od..........do...........

3. O Jestem juz ubezpieczona/ny (ubezpieczenie emerytalne i rentowe) z innych tytuléw niz w pkt 1 i 2 (np.
dzialalnos¢ gospodarcza, KRUS)........c.o.ovvovveveeenisori (podaé tytul).

4. UlJestem emerytem lub TEOCISIE® oo seeeeeiriiien e ee s (poda¢ numer)

5. [ Posiadam orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci tak [J nie [J
Jesli zaznaczono Tak , okresli¢ orzeczony stopien niepetnosprawnosci:............oooooooo

6. [ Jestem uczniem szkoly ponadpodstawowej lub studentem i nie ukonczylam/lem 26 lat
7. 0 Nie pracuje, nie jestem zarejestrowana/ny jako osoba bezrobotna i nie Jestem objeta/ty ubezpieczeniem
spolecznym z zadnego tytutu.

Zgodnie z powyzZszym o§wiadczeniem z tytulu wykonywania tej umowy zlecenia:
O Podlegam obowiazkowemu ubezpieczeniu emerytalnemu i rentowemu (punkty 1b lub Tk
chee/ nie cheg* by¢ objeta’/y dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym.,
[J Chee podlegaé dobrowolnemu ubezpieczeniu emerytalnemu i rentowemu
O Nie chce podlega¢ dobrowolnemu ubezpieczeniu emerytalnemu i rentowemu.

NE FACHURKN DAMKOWERO! ronurvsuussscisassssussssssssss U555 bisssospasmesmasasmsosssssss e issecs SR S5 Shrrnseeee

Zgodnie z nowelizacja ustawy o ewidencji i identyfikacji podatnikéw z 29 lipca 2011 r. obwiazujacej od 1.01.2012 .
oswiadczam, ze moja sytuacja prawno-podatkowa uprawnia mnie do postugiwania si¢ numerem PESEL/NIP
(odpowiednio skresli¢).

Przepisy o odpowiedzialnosci karnej/skarbowej za podanie danych niezgodnych z rzeczywistoscig sq mi znane.

Zobowiqzuje sie niezwlocznie powiadomié ,, zleceniodawce "o kazdej zmianie.

data podpis zleceniobiorcy

*/ niepotrzebne skre§li¢
M zaznacrvé whadeiwy



