Jelenia Góra, dnia .........................

..........................................

            (imię i nazwisko)

..........................................

            (adres zamieszkania)

....................................................

PESEL................................

NIP.....................................

NR TEL. .................................

             (obowiązkowo)

NR RACHUNKU BANKOWEGO ............................................................................................

OŚWIADCZENIE DO CELÓW UBEZPIECZENIOWYCH 
Oświadczam, co następuje:

1. Jestem/nie jestem* uczniem /studentem* (legitymacja w załączeniu).
2. Podlegam/nie podlegam* obowiązkowemu ubezpieczeniu emerytalnemu i rentowemu                 z innego tytułu (umowa o pracę, umowa zlecenie, inne ……………………………………….) 
*niepotrzebne skreślić

W razie jakichkolwiek zmian dotyczących stanu faktycznego wynikających z w/w oświadczenia zobowiązuję się poinformować Wydział Finansowy Urzędu Miasta Jelenia Góra przy ul. Sudeckiej 29. 

..................................................

               (podpis)

