                                                                                  .................................., dnia ...............................

                                                                                       ( miejscowość)

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

Imię i nazwisko

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

Adres

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

OŚWIADCZENIE 

o dochodach uzyskanych przez członków rodziny w roku kalendarzowym poprzedzającym okres zasiłkowy podlegających opodatkowaniu podatkiem dochodowym od osób fizycznych na zasadach ogólnych 

Ja niżej podpisany/a oświadczam, że w roku ......................... moje dochody opodatkowane na ww zasadach wyniosły:

1. Przychód wyniósł .................................................. zł

2. Dochód*wyniósł  .................................................. zł.

3. Podatek należny wyniósł  ..................................... zł.


Wspólny podatek należny obojga małżonków        TAK               NIE        

                                                                                  ( zaznaczyć właściwy kwadrat)   

4. Składki na ubezpieczenie zdrowotne odliczone od podatku wyniosły .......................... zł.

5. Składki na ubezpieczenie społeczne odliczone od dochodu wyniosły ........................... zł.

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

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

                                                                                   podpis osoby składającej oświadczenie 

* Przychód pomniejszony o koszty uzyskania przychodu , bez pomniejszania o składki    

   na  ubezpieczenia społeczne i zdrowotne oraz o należny podatek dochodowy.

