
Załącznik nr 6b do Procedury postępowania przy zapraszaniu profesora wizytującego w 

Akademii Pedagogiki Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej (oraz innych nauczycieli 

akademickich cudzoziemców) 

Annex No.6b. to Procedure for inviting visiting professors at the Maria Grzegorzewska 

University (and other foreign academic teachers 
Oświadczenie do celów podatkowych i ubezpieczeniowych 

(dla osób zatrudnionych na podstawie umowy o pracę  

w Akademii Pedagogiki Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej.) 

 

• Oświadczenie dotyczy całego okresu trwania umowy. W  przypadku wystąpienia jakichkolwiek  zmian 

danych  oraz  oświadczeń  w trakcie trwania umowy, należy niezwłocznie dostarczyć do APS nowe 

oświadczenie. 

• Proszę wypełnić poniższe pola oraz odpowiedzieć na pytania TAK lub NIE. 

Dane osobowe Zleceniobiorcy: 

Nazwisko……………………………………………Imię/Imiona ……………………………………… 

. 

Nazwisko rodowe …………………………………. Obywatelstwo………………………………….....  

 

PESEL/Paszport …………………………………… Data urodzenia …………………………………..  

 

Całość dochodów jest rozliczana w Polsce 

 

Jestem pracownikiem APS  zatrudnionym na podstawie umowy o pracę  

• w okresie od ……………………… do ………………………………….. 

• na czas nieokreślony TAK/NIE 

Przebywam na urlopie: 

• bezpłatnym TAK/NIE 

• wychowawczym TAK/NIE 

• macierzyńskim/ojcowskim/rodzicielskim TAK/NIE 

w okresie od …………………………… do …………………………. 

Dane do celów składkowo-podatkowych są zgodne z danymi wskazanymi przy zatrudnieniu na 

podstawie umowy o pracę. 

Wynagrodzenie będzie przekazywane na konto bankowe wskazane przy zatrudnieniu na podstawie 

umowy o pracę. 

Oświadczam, iż wszystkie w/w informacje są zgodne ze stanem faktycznym i prawnym,  

a odpowiedzialność karna za podanie informacji niezgodnych z prawdą lub ich zatajenie jest mi 

znana. Zobowiązuję się do niezwłocznego poinformowania Zleceniodawcy o wszelkich zmianach 

dotyczących treści niniejszego oświadczenia oraz przyjmuje odpowiedzialność z tytułu 

niedotrzymania powyższego zobowiązania 

 

…………………………………………………………. 
         (Data i czytelny podpis Zleceniobiorcy) 


