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o Swiadczenie postojowe w zwigzku z przeciwdziataniem skutkom
wywotanym COVID-19 dla uméw cywilnoprawnych (wypetnia zleceniodawca lub zamawiajacy)

Instrukcja wypetniania

Wypetnij WIELKIMI LITERAMI

Pola wyboru zaznacz znakiem X

Wypetnij kolorem czarnym lub niebieskim (nie otdwkiem)
Do wniosku dotgcz kopie umowy cywilnoprawnej

ue N e

Podaj adres do korespondencji w tej sprawie.

[ Dane zlecajacego lub zamawiajgcego wykonanie umowy cywilnoprawnej

M LI PP e L]

pes L L L[ [T [ ][]
Imie | |Nazwisko | |Nazwaskrc’>cona| |

Ulica | |

Numer domu I:l Numer lokalu I:l

Kod pocztowy |:| Miejscowos¢ |
| |

Numer telefonu Adres poczty elektronicznej

Podaj numer telefonu i adres e-mail — to utatwi nam kontakt w sprawie

1. Dane osoby wykonujacej umowe cywilnoprawna

PESEL L ff]

Rodzaj, seria i numer dokumentu |
potwierdzajacego tozsamosc

Jesli wykonujgcy umowe nie ma numeru PESEL, podaj serie i numer innego dokumentu

Imie | | Nazwisko |
Ulica | ‘

Numer domu I:| Numer lokalu \:’ Nazwa paristwa ‘

Podaj, jesli adres jest inny niz polski
Kod pocztowy I:l Miejscowos¢ | |

Rachunek bankowy osoby wykonujgcej umowe cywilnoprawng
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. Informacje o zawartej umowie cywilnoprawnej

1. Data zawarcia umowy ’ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

dd / mm /rrrr
2. Rodzaj umowy (zaznacz wtasciwe pole)
D umowa zlecenia, umowa agencyjna, inna umowa o $wiadczenie ustug? umowa o dzieto |:|

! Dotyczy umowy o $wiadczenie ustug, do ktdrej zgodnie z Kodeksem cywilnym stosuje sie przepisy dotyczace zlecenia albo umowe
o dzieto.
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3. Okres na jaki zostata zawarta umowa

dataod‘““““datado““““‘

dd / mm [/ rrrr dd / mm / rrrr

4. Odstgpienie od umowy (wypetnij jesli dotyczy)

data HEEEEEEN
dd / mm / rrer
5. Oswiadczam, ze:

D umowa nie doszta do skutku D nastgpito ograniczenie wykonywania umowy

6. Do wniosku zatgczam kopie umowy cywilnoprawnej

Czytelny podpis osoby, ktdra sktada wniosek

Iv. Informacje o przychodzie z umowy
1. Miesieczny przychod, ktéry wynika z umowy zt
kwota przychodu
2. Przychdd osiagniety w miesigcu poprzedzajacym miesiac ztozenia zt | wniosku
kwota przychodu
V. Oswiadczenia

1. Oswiadczenie przyjete od osoby wykonujacej umowe cywilnoprawng

Potwierdzam, ze otrzymatem od osoby wykonujgcej umowe cywilnoprawng, ubiegajgcej sie o Swiadczenie postojowe, oswiadczenie,
ze:
1) nie podlega ubezpieczeniom spotecznym z innego tytutu,
2) wysokos¢ uzyskanych przychodow z innych uméw cywilnoprawnych w miesigcu poprzedzajgcym miesigc ztozenia wniosku
wynosi 7t

kwota przychodu

2. Oswiadczenie sktadajacego wniosek

Oswiadczam, ze:

1) nastgpit przestdj w prowadzeniu dziatalnosci w nastepstwie wystgpienia COVID-19,

2) osoba ubiegajaca sie o Swiadczenie postojowe uzyskata w miesigcu poprzedzajgcym miesigc, w ktérym zostat ztozony
wniosek, przychdéd nie wyzszy niz 300% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia z poprzedniego kwartatu ogtaszanego
przez Prezesa Gtdwnego Urzedu Statystycznego na podstawie przepisow o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych, obowigzujgcego na dzien ztozenia wniosku,

3) dane zawarte we wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym i prawnym,

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

Data HEEEEEEN

dd / mm [/ rrrr Czytelny podpis osoby, ktéra sktada wniosek

Informacje, o ktérych mowa w art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (RODO), sa dostepne w centrali lub terenowych jednostkach organizacyjnych ZUS oraz na stronie internetowej ZUS pod
adresem: http://bip.zus.pl/rodo.



