Miejscowosé, data

(Pieczg¢ firmy)

ZASWIADCZENIE O DOCHODZIE
wydane dla potrzeb Swiadczen rodzinnych, §wiadczen z funduszu alimentacyjnego
(dla oséb zglaszajacych dochéd uzyskany)

Zaswiadcza Sig, Z€ Pani/Pan .. ... ..ottt
N P E S E L
ZAMIESZKATY /@ .o
JESE ZALTUANMIONY/A. .. oo et e e e e e
(nazwa i adres zaktadu pracy)
NA POASTAWIE ...t W OKI@SIC . .viti ittt e e
(poda¢ rodzaj umowy) (poda¢ okres zatrudnienia od — do)

1uzyskal/a zamiesiac ............ccoveviiiiiiiiiiiie, dochdod w wysokosci:

(tj. za miesigc nastgpujacy po miesigcu, w ktorym nastapito uzyskanie dochodu)

1. Przychod
2. Koszty uzyskania przychodu
3. Nalezny podatek dochodowy od 0sob fizycznych ...

(zaliczka na podatek)

4. Skiadki na ubezpieczenie spoteczne L

(niezaliczone do kosztow uzyskania przychod)

5. Skiadka na ubezpieczenie zdrowotne
6. Dochdéduzyskany
pkt 1 — (pkt 2+pkt 3+pkt 4+pkt 5)
Zaswiadczenie wydaje sie¢ w celu przedfozenia ...

Zgodnie z art. 3 pkt.1 /it. a ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o swiadczeniach rodzinnych (t. j. Dz. U z 2020 r.
poz. 111 z pozn. zm.) dochéd oznacza to, po odliczeniu kwot alimentow swiadczonych na rzecz innych 0sob,
przychody podlegajqce opodatkowaniu na zasadach okreslonych w art. 27, 30b, 30c, 30e i art. 30f ustawy z dnia
26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od 0sob fizycznych (Dz. U. z 2018 poz. 1509 z pozn. zm.) pomniejszone
0 koszty uzyskania przychodu, nalezny podatek dochodowy od 0sob fizycznych, sktadki na ubezpieczenia

spoleczne niezaliczone do kosztow uzyskania przychodu oraz sktadki na ubezpieczenie zdrowotne.

Pieczatka i podpis osoby upowaznionej do wystawienia zaswiadczenia



