Zalacznik nr 11

OSWIADCZENIE O ZGLOSZENIU DO UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH

Oswiadczam, w Ze jestem zgloszony/zgloszona do ubezpieczen spotecznych.

Oswiadczam, Ze jestem swiadomy/Swiadoma odpowiedzialnosci karnej za zloZenie

Jalszywego oswiadczenia.

(miejscowosc, data) (podpis osoby ubiegajace;j si¢ sktadajacej o§wiadczenie)



