
01. NIP (wpisać bez kresek)Numer 

04. Rodzaj dokumentu:
jeśli dowód osobisty, wpisać 1,
jeśli paszport - 2

2)

2)

PŁATNIK WYPEŁNIA POLA W WYZNACZONYCH KRATKACH KOMPUTEROWO, NA MASZYNIE LUB RĘCZNIE
DUŻYMI DRUKOWANYMI LITERAMI, CZARNYM LUB NIEBIESKIM KOLOREM. 

04. Łączna kwota 
wypłaconych zasiłku 
(p.01 + p.02 + p.03)

02. Kwota 
wypłaconego zasiłku 
wychowawczego

01. Kwota wypłaconego
zasiłku rodzinnego

03. Kwota wypłaconego
zasiłku pielęgnacyjnego

04. Łączna kwota 
wypłaconych zasiłku 
(p.01 + p.02 + p.03)

02. Kwota 
wypłaconego zasiłku 
wychowawczego

01. Kwota wypłaconego
zasiłku rodzinnego

03. Kwota wypłaconego
zasiłku pielęgnacyjnego

03. PESELNumer 

02. REGONNumer 

1)



Oświadczam, że dane zawarte w formularzu 
są zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.
Jestem świadomy(-ma) odpowiedzialności karnej
za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy.

02. Podpis płatnika lub osoby upoważnionej 03. Pieczątka płatnika 

2) Blok ten
należne za okres do dnia 31 sierpnia 2006 r. 

 należy wypełnić tylko w przypadku składania korekt dokumentów, w których płatnik składek wykazał świadczenia  finansowane z budżetu państwa

2)

2)

PŁATNIK WYPEŁNIA POLA W WYZNACZONYCH KRATKACH KOMPUTEROWO, NA MASZYNIE LUB RĘCZNIE
DUŻYMI DRUKOWANYMI LITERAMI, CZARNYM LUB NIEBIESKIM KOLOREM. 

04. Łączna kwota 
wypłaconych zasiłku 
(p.01 + p.02 + p.03)

02. Kwota 
wypłaconego zasiłku 
wychowawczego

01. Kwota wypłaconego
zasiłku rodzinnego

03. Kwota wypłaconego
zasiłku pielęgnacyjnego

04. Łączna kwota 
wypłaconych zasiłku 
(p.01 + p.02 + p.03)

02. Kwota 
wypłaconego zasiłku 
wychowawczego

01. Kwota wypłaconego
zasiłku rodzinnego

03. Kwota wypłaconego
zasiłku pielęgnacyjnego

1) Numer PESEL podaje się, o ile został nadany.


