
___________________________ 
pieczęć nagłówkowa zakładu pracy 

______________________ 

data 

ZAŚWIADCZENIE 

Zaświadcza się, że Pan(/i)  ___________________________________________________________________________  
imię i nazwisko 

zamieszkały(a)  ____________________________________________________________________________________  
dokładny adres 

jest zatrudniony w   _________________________________________________________________________________  
nazwa zakładu pracy i wymiar zatrudnienia 

i osiągnął(a) wynagrodzenie za poprzedni miesiąc w wysokości: 

przychód ________________________________________________________________________________________ zł 

pomniejszony o: 

− podatek dochodowy od osób fizycznych i koszty uzyskania przychodu _____________________________________ zł 

− składki na ubezpieczenie społeczne  ________________________________________________________________ zł 

− składka na ubezpieczenie zdrowotne   _______________________________________________________________ zł 

wysokość dochodu po ww. odliczeniach: _________________ słownie:  _______________________________________  

 ________________________________________________________________________________________________  

Zaświadczenie wydaje się w celu przedłożenia w Miejsko-Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w Wieluniu. 

  

 
____________________________ 

pieczęć i podpis 

 
 
            


