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Oswiadczenie dla celow podatkowych i

ubezpieczenia ZUS do umowy stazowej
wKariera Jutra” POWR.04.01.00-00-NASK/21

1. Dane Stazysty

1.1. Imie i nazwisko Kliknij tutaj, aby wprowadzi¢ tekst.
1.2. Data i miejsce urodzenia Kliknij tutaj, aby wprowadzi¢ tekst.
1.3. PESEL Kliknij tutaj, aby wprowadzi¢ tekst.

1.4. Numer paszportu lub

dowod

U osobistego Kliknij tutaj, aby wprowadzié tekst.

1.5. Adres zameldowania Kliknij tutaj, aby wprowadzi¢ tekst.

1.6. Adres zamieszkania na cele
podatkowe (w tym ulica, kod,

miejscowos¢, wojewddztwo, \Kliknij tutaj, aby wprowadzié¢ tekst.

powiat, gmina)

1.7. Numer konta bankowego Kliknij tutaj, aby wprowadzié tekst.

1.8. Urzad Skarbowy Kliknij tutaj, aby wprowadzié tekst.

1.9. Oddziat NFZ Kliknij tutaj, aby wprowadzi¢ tekst.

2. Oswiadczenie

Jako W

ykonawca umowy oswiadczam, ze (wybierz wiasciwe opcje):

1. Wybierz element.

jednoczesnie zatrudniona/ny na podstawie umowy o prace lub réwnorzednej w okresie od
do , d moje wynagrodzenie ze stosunku pracy w kwocie brutto

WYynNosi

2. Wybierz element.

na urlopie bezptatnym/wychowawczym/macierzyhskim przyznanym w okresie od

do

3. Wybierz element.

jednoczesnie juz ubezpieczona/ny (ubezpieczenie emerytalne i rentowe) jaoko osoba

wykonujgca prace naktadczg; umowe zlecenia lub agencyjng w okresie od

do . wynagrodzenie z tej umowy przekracza/nie przekracza* minimalnego

wynagrodzenia za prace.

4. Wybierz element.

juz ubezpieczona/ny (ubezpieczenie emerytalne irentowe) zinnych tytutdw nizw pkt 1i2 (np.

dziatalnos$¢ gospodarcza, KRUS) Kliknij tutaj, aby wprowadzié tekst. (podac tytut).

5. Wybierz element.
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rencistq — nr decyzji ZUS i data jego przyznania Kliknij tutaj, aby wprowadzié tekst..
6. Wybierz element.
osobg wspodtpracujgeq z osobg prowadzgcqg pozarolniczg dziatalnose.
7. Wybierz element.
Dziatalno$¢/ci pozarolniczg/ej (gospodarczg/ej, wolny zawdd, twoérczg albo artystyczng,
publiczng lub niepubliczng szkote, inng forme wychowania przedszkolnego, placéwke lub ich
zespot w rozumieniu przepisdw o systemie oswiaty, jako wspdlnik spotki jawnej, komandytowej
lub partnerskiej albo wspdlnik jednoosobowej spdtki z 0.0.) i z tego tytutu odprowadzam co
miesigc sktadki na obowigzkowe ubezpieczenia spoteczne od podstawy wymiaru wynoszgcej
miesiecznie Kliknij tutaj, aby wprowadzié tekst. zt.
8. Wybierz element.
orzeczenie o Wybierz element. stopniu niepetnosprawnosci wydane na okres od
do
9. Wybierz element.
uczniem lub studentem szkoty Kliknij tutaj, aby wprowadzié tekst. i nie ukonczytem/am 26 roku
zycia.
10. Wybierz element.
zarejestrowana/ny jako osoba bezrobotna.
11. Wybierz element.
certyfikat rezydencji podatkowej wydany na okres od do
12. Wybierz element.
objeta/ty ubezpieczeniem spotecznym z innego tytutu.
13. Zgodnie z powyzszym oswiadczeniem z tytutu wykonywania tej umowy:
Wybierz element. by¢ objeta/ty dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym,
Wybierz element. by¢ objeta/ty dobrowolnym ubezpieczeniem emerytalnym i rentowym.

O wszelkich zmianach dotyczgcych informaciji podanych w niniejszym o$wiadczeniu zobowigzuje sie

powiadomi¢ NASK w terminie 5 dni od daty ich zaistnienia.

(podpis wykonawcy/zleceniobiorcy)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do zawarcia
i realizacji umowy cywilnoprawnej zgodnie z Rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy

95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych).

(podpis wykonawcy/zleceniobiorcy)
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