( Miejscowos¢, data )

Pieczec firmy

ZASWIADCZENIE O ZAROBKACH
Dla potrzeb swiadczen rodzinnych i funduszu alimentacyjnego
(dla oséb zglaszajacych dochdéd uzyskany)

Zaswiadcza sig, ze Pan(1) ........cooviriiiiiiiii e PESEL...........ccoooiail.
ZamieSZKaATY (). . ..o e

Jest ZatrudNIONY (@) . ... .eene i

Na podstawie .......oovviiiiiiiiiiieieieeaeenn, W OKI@SIC. . vttt
(poda¢ rodzaj umowy) (poda¢ okres zatrudnienia)
Dochéd uzyskany z miesiaca nastepujacego po miesiacu, w ktorym dochéd zostal osiggniety
...................................................... (wpisa¢ miesigc i1 rok)
Data wyplaty powyzszego WynagrodZenia ...........ouiueriiriteniit ettt eteete e etererereaaeearenenns (dd-mm-rr)
1. Przychod
2. Koszty uzyskania przychodu

3. Nalezny podatek dochodowy od 0s6b fizycznych ...,

4. Sktadki na ubezpieczenie spoteczne nie zaliczone ...............ccoiiiiiiiiiiiieii
do kosztow uzyskania przychodu

5. Skiadki na ubezpieczenie zdrowotne L

6. Dochdod uzyskany *
* pkt 6 = pkt 1 — (pkt 2 + pkt 3 + pkt 4 + pkt 5)

Pieczatka i podpis pracodawcy

* W ustawie o §wiadczeniach rodzinnych przez dochéd rozumie si¢ min.:

- przychody podlegajace opodatkowaniu na zasadach okreslonych w art. 27, 30b, 30c i 30e ustawy z dnia 26 lipca
1991 r. o podatku dochodowym od 0s6b fizycznych (Dz. U. z2010r. Nr 51, poz. 307, z p6zn. zm. ?), pomniejszone
o koszty uzyskania przychodu, nalezny podatek dochodowy od oséb fizycznych, sktadki na ubezpieczenie
spoteczne niezaliczone do kosztow uzyskania przychodu oraz sktadki na ubezpieczenie zdrowotne.



