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OSWIADCZENIE ZLECENIOBIORCY
Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej z art. 233 §1 Kodeksu karnego o$wiadczam:
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Oswiadczam iz:
I. Jestem zatrudniony(a) na podstawie umowy o prace — tak/nie
(podac petng nazwe zakladu pracy)
Dochody z tytulu umowy o prace, podlegajace sktadce na ubezpieczenia spoteczne sa:
wyzsze od minimalnego wynagrodzenia: tak/nie
— nizsze od minimalnego wynagrodzenia: tak/nie
2. Jestem ubezpieczony(a) jako osoba wykonujgca:
- umowg o prace nakladcza: tak/nie
- Jako osoba objeta umowa zlecenia u innego zleceniodawcy: tak/nie
- Z tytulu powyzszej umowy skladce podlega kwota:....oooooooooooo
- prowadze dzialalnos¢ gospodarcza, z ktérej optacam sktadki na ubezpieczenia spoleczne:
tak/nie
- z tytutu powyzszej dziatalnosci sktadce podlega KWota:......cccoeriviveeiieeeeeeeeeeeeeseon,
3. Jestem ubezpieczony na podstawie innych tytuléw: tak/nie
wskazaé tytul ubezpieczenia..............ooveooeooooooo
4. Posiadam tytul do emerytury/renty: tak/nie
- Jestem emerytem: tak/nie, nr $wiadczenia ...
- jestem rencista: tak/nie, nr $wiadczenia..............ooooooooio
5. Jestem uczniem szkoly ponadpodstawowej lub studentem i nie ukonczylem(am) 26
roku zycia oraz nie przebywam na urlopie dziekanskim: tak/nie

(nazwa i miejsce szkoty, nr indeksu, nr legitymacji)

Umowe¢ wykonuje w ramach wykonywanej dzialalno$ci gospodarczej: tak/nie
Niniejsze zlecenie jest moim jedynym tytulem do ubezpieczen: tak/nie
Przebywam na urlopie macierzynskim: tak/nie

9. Przebywam na urlopie wychowawczym: tak/nie

10. Pozostaje ze zleceniodawcg w stosunku pracy: tak/nie
Poza ubezpieczeniem obowigzkowym wnosze o ubezpieczenie dobrowolne:
Emerytalne: tak/nie
Rentowe: tak/nie
Chorobowe: tak/nie
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Uwaga: prawidlowe o§wiadczenie powinno zawiera¢ odpowiedz na kazde zadane pytanie
przez zakreslenie tak lub nie.

Zobowiazuje si¢ do niezwlocznego poinformowania zleceniodawcey o kazdej zmianie danych
zawartych w niniejszym oSwiadczeniu.

------------------------------------------------------------------




