Zatacznik nr 3
do Zasad weryfikacji dokumentéw potwierdzajacych dochody
oraz zrédto dochodoéw klientéw indywidualnych
Prosimy wypetni¢ DRUKOWANYMI LITERAMI, a w odpowiednich polach [] wstawi¢ X.
Numer wniosku:

Oswiadczenie o zrédle i wysokosci dochodow

Ja nizej podpisana(y) oswiadczam, ze dochody uzyskuje z tytutu:
[J Umowy o prace

Moje Srednie miesieczne wynagrodzenie netto z ostatnich 3 miesigecy wynosi | | PLN

Informacje o pracodawcy: ~ Nazwa | |
Adres | |
ReGon/krs | | | | | L PP
Telefon N T T T O O O O

] Swiadczenia
[Jemerytalnego/ [Jrentowego/ [Jprzedemerytalnego

Madj miesieczny dochdd z tytutu Swiadczenia wynosi | | PLN

CJUmoéw
[lzlecen/ [Jo dzieto/ [Inajmu nieruchomosci [Jinne |

Moj sredni miesieczny dochdd netto z ostatnich 12 miesiecy wynosi: | | PLN

[] Kontraktu

Moj sredni miesigczny dochdd netto z ostatnich 12 miesiecy wynosi: | | PLN

[] zysku ze spétki/dywidend

Moj Sredni miesigczny dochdd netto za ostatnie dwa okresy obrotowe wynosi: | | PLN

Zawo6d wykonywany |

Powyzszy dochéd uzyskuje od dnia L= -0 1]

Dochéd przyznany jest na czas
[] nieokreslony

[] okreslony do dnia LL-0 -0 L1

Jestem wspolnikiem spotki, w ktorej jestem zatrudniony i posiadam % udziatéw w spéice,
z ktorej uzyskuje dochod.

Znajduje sie w okresie wypowiedzenia [Otak/ Cnie Zaktad pracy jest w upadtosci [tak/ CInie
Znajduje sie w okresie probnym [Jtak/ [Inie Zakfad pracy jest w likwidacji [tak/ Cnie
Jestem pracownikiem tymczasowym lub [CJtak/ [Inie Zaktad pracy jest w postepowaniu naprawczym Ctak/ Cnie

zatrudnionym do wykonania prac sezonowych
Powyzszy dochéd:
[ jest obcigzony kwotg: PLN
z tytutu: [ pozyczek zaktadowych/ [] wyrokéw sgdowych/ [] inne (jakie?) | |
[ nie jest obcigzony

Oswiadczam pod rygorem odpowiedzialnosci przewidzianej w art. 297 Kodeksu karnego (Dz. U. z 1997 r. Nr 88, poz. 553, z p6zn. zm.),
ze informacje podane w niniejszym Oswiadczeniu sg prawdziwe i nadal aktualne.

Upowazniam pracodawce do udzielenia pracownikowi Banku Spétdzielczego w Czersku informaciji, w tym w formie telefonicznej, celem potwierdzenia
danych zawartych w niniejszym o$wiadczeniu.

Oswiadczenie jest wazne 30 dni od daty Miejscowos¢ | | Data | | |-| | |-| | | | |
wystawienia

imie / imiona i nazwisko PESEL podpis




