Zalacznik nr 6

INFORMACJA WSPOLMALZONKA PORECZYCIELA
O UZYSKIWANYCH DOCHODACH

Ja s , NAzwisko rodowe.............ccceevvinvinnnnnn. urodzony/a .......ooeiiiiiiiie

( imie i nazwisko)
ZAMIESZKAIY/A. ...t enn legitymujgcy/a sie dokumentem tozsamosci
0 NAZWI€ ...ccevvvrveeeeiieene Seria ........... NI wydanym Przez ........cccccceveenieeennnvnenn W ot
dnia ..o PESEL .....oovviiiiiiinins

Niniejszym informuje, ze uzyskuje dochody z tytutu':

[ zatrudnienia na podstawie umowy o prace*/ zlecenia*/ o dzielo*

( petna nazwa zaktadu pracy i jego adres / numer pod ktérym zostata zarejestrowana dziatalno$¢ i nazwa jednostki dokonujgcej rejestracji)

2. Jestem zatrudniony na czas nieokreslony*/na czas okreslony* do dnia .........cccceeeeviiiieniinennns .

3. Srednie miesieczne wynagrodzenie netto z ostatnich dwunastu miesiecy Wynosi zt ............cccccceueueuennne.. (stownie ziotych:
................................................................................ ).

4. Wynagrodzenie moje jest*/nie jest* obcigzone z tytutu wyroku sadowego lub innych tytutdw w kwocie...........cc.cccceeviieeeinennee.
ztotych miesigcznie.

5. Znajduje sie*/nie znajduje sie* w okresie wypowiedzenia o prace,

6. Znajduje sie*/nie znajduje sie* w okresie probnym.

7. Jestem*/nie jestem* pracownikiem sezonowym.

[ z tytutu emerytury*/ renty*

1. Uzyskuje staty dochdd z tytuty emerytury /renty™ ..o e
(podac rodzaj $wiadczenia)
2. Swiadczenie przyznane jest na czas nieokreslony*/na czas okreslony* do dnia .......................
3. Sredni miesieczny dochody netto z ostatnich dwunastu miesiecy wynosi Zzh................. (stownie ztotych
................................................................... ).
4. Wynagrodzenie moje jest*/nie jest* obcigzone z tytutu wyroku sgdowego lub innych tytutdw w kwocie .......................
ztotych miesiecznie.

Niniejszych informacji udzielam $wiadomy/a odpowiedzialnosci karnej, wynikajgcej z art. 297 § 1 ustawy z dnia 06.04.1997r.
Kodeks karny, po zapoznaniu sie z jego brzmieniem.

data i podpis Wspotmatzonka Poreczyciela

podpis i stempel funkcyjny pracownika
Banku potwierdzajgcego autentycznosc
podpiséw i zgodnosé powyzszych danych
z przedtozonymi dokumentami

' wlasciwe zaznaczy¢ znakiem ,x”
* niepotrzebne skresli¢



