23-10-2009
pieczatka frBwe terenowe;j daly Wydagia
jednostki organizacyjnej ZUS ‘
1. Nffzaswiadezenia: 5400441ZN09/004839 S \ ae, |
2/ Dane wmoskodawcy (platmka sktadek): P X N ,

Nazwa/NazW;sko 1 1m1Q/Adres URZA_D GMINY CZERWONAK / /ul. ZRODLANA 39 62 004 |
CZERWONAK /
NIP 7177 117 8[9[3]3]1
i
REGON |0 [01{015(3|3/0]9|6 i
PESEL A
Seria i nr dowodu osobistego * paszportu * v

podaje si¢ numery NIP i REGON, aw przypadku braku tych numerdow lub jednego z nich - numer PESEL lub seri¢ i numer
dowodu osobistego albo paszportu)

3. Zadwiadcza sie, ze wnioskodawca (platnik sktadek) zobowiazany do oplacania skladek na:
a) ubezpieczenia spoteczne,*
b) ubezpieczenie zdrowotne,*

¢) Fundusz Pracy,* \ ”

nie posiada zaleglosm wedlug stanu na ¢ dzien
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8 %adczenle wydaje sxg na wniosek platnika sktadek, na podstawie art. 50 ust. 4jart. 123 ustaWy z 13
pi#dziernika 1998 r. o systemie ubezpieczeii spolecznych (tekst Jednohty Dz U z 2007 r. Nr 11, poz. 74)
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