



Załącznik nr 2
Oświadczenie podatkowe

	Nazwisko
	

	Nazwisko rodowe
	

	Imiona
	

	Imię ojca
	

	Imię matki
	

	Data urodzenia
	

	Miejsce urodzenia
	

	Nr PESEL
	

	Nr NIP
	

	Nr dowodu osobistego
	

	Miejsce zamieszkania
	Ulica
	

	
	Nr domu
	

	
	Nr mieszkania
	

	
	Kod pocztowy
	

	
	Miasto
	
	Powiat
	

	
	województwo
	
	Gmina
	

	Urząd Skarbowy
	Ulica
	

	
	Nr domu
	

	
	Nr mieszkania
	

	
	Kod pocztowy
	

	
	Miasto
	
	Powiat
	

	
	województwo
	
	Gmina
	

	Oświadczam, że (proszę zaznaczyć odpowiednie)- dotyczy umów cywilnoprawnych


	
	moje wynagrodzenie ze stosunku pracy przekracza kwotę najniższego wynagrodzenia 
w wysokości 1500,00 zł


	
	moje wynagrodzenie ze stosunku pracy nie przekracza kwoty najniższego wynagrodzenia w wysokości 1500,00 zł

	
	jestem studentką/studentem (do 26 roku życia) lub uczennicą/uczniem (proszę załączyć kserokopię legitymacji studenckiej lub szkolnej)

	
	jestem emerytem/emerytką lub rencistą/rencistką

	
	nie prowadzę działalności gospodarczej

	
	prowadzę działalność gospodarczą 

	
	płacę składki emerytalne i rentowe od prowadzonej działalności gospodarczej

	
	nie płacę składek emerytalnych i rentowych od prowadzonej działalności gospodarczej

	
	zakres działalności gospodarczej nie pokrywa się z przedmiotem umowy 

	Konto bankowe (nazwa banku/ nr rachunku) **

	

	
	


** jeżeli rozliczenie ma nastąpić w formie przelewu

Zobowiązuję się do uzupełniania, aktualizowania oraz sprostowywania moich danych osobowych znajdujących się we wskazanych wyżej bazach.

		
data							podpis   
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