Zalklad Ubezpieczen Spolecznych
Oddziat w Watbrzychu

Inspektorat w Swidm’cy

ul. Saperéw 29, 58-100 Swidnica

29-04-2014

data wydania

ZASWIADCZENIE O NIEZALEGANIU
W OPLACANIU SKEADEK

. Nrzaswiadczenia: 430371ZN14/0000848
2. Dane wnioskodawey (platnika skladek):

Nazwa / Nazwisko i imie / Adres: ZAKLAD USLUG KOMUNATLNYCH SPOLKA 7 0.0. W ORGANIZACHT /
ul. SWIDNICK A 9 58-140 JAWORZYNA SLASKA y

NIP [818[4]ofo]o]7]9]1]3]
REGON :loj212i3[T1a]0]5F2] [-F ] |}

T I RN

Seria i nr dowodu osobistego™ / paszportu* IR EREEE

podaje si¢ aumery NIP i REGON, aw przypadku braku tych numerow lub jednego = nich - numer PESEL lub serig i
numer dowodu osobistego alho paszportu)
3. Zaswiadcza sig, ze wnioskodawea (platnik skladek) zobowigzany jest do oplacania skladek na:

a) uberpicczenia spoleczne *

b) Fundusz Fmerytur-Pomostowych *

¢) ubezpieczenic zdrowotne *

d) Fundusz Pracy *

¢) Fundusz Gwarantowanych Swiadezen Pracowniczych *

nic posiada zaleglosei wedlug stanu na dzien

12[9] - [0]4]-[2]0] 1T4]

dzien - miesige - rok

Zaswiadezenie wydaje sie na wniosek platnika skladek. na podstawic art, 30 ust. 4 i art. 123 ustawy z 13 pazdziernika
1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych ¢Dz.U. z 2013 poz. 1442 z pdin. zm.) oraz art. 217 i 218 Kodeksu
postgpowania administracyjnego.
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upowaznionego pracownika
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