Adres zamieszkania

OSWIADCZENIE O WYSOKOSCI WYNAGRODZENIA  UZYSKIWANEGO Z  TYTULU
ZATRUDNIENIA/NA PODSTAWIE UMOWY AGENCYJNEJ/JUMOWY ZLECENIA/UMOWY O
DZIELO/W OKRESIE CZLONKOWSTWA W ROLNICZEJ SPOLDZIELNI PRODUKCYINEJ LUB
SPOLDZIELNI KOLEK ROLNICZYCH (UStUG ROLNICZYCH)*

Oswiadczam, ze prace zarobkowg wykonuje w okresie 0d ....cviiiivciecceceee. do

Nazwa adres zaktadu pracy/zleceniodawcy

Oswiadczam, ze wynagrodzenie W miesigCu .......cccceeveverveennens WYNOSI cveireiiieneirieesseesrneee e , W tym:
potracona zaliczka na podatek dochodowy od 0s8b fizycznych.........cccooviiiiiiiiiiiiiniiieee e,
sktadka Na UDEZPIECZENIE ZATOWOLNE .....ccceeiiiirieie ettt s eae e s b e e sbesbeene e
sktadki na ubezpieczenie emerytalne i rentowe™ ™ ...
sktadka na ubezpieczenie ChOrODOWE ...........oiiiiiiii e e e

Podpis osoby zainteresowanej

Oswiadczenie powyzsze jest zadane na podstawie art. 107 ust. 5b ustawy o pomocy spotecznej
(jednolity tekst: Dz. U. z 2018r poz. 2096 ze zm.)

*niepotrzebne skresli
** w czesci finansowanej przez ubezpieczonego



