Biała Podlaska, dnia ……………………
OŚWIADCZENIE

O ZOBOWIĄZANIU DO OPŁACANIA SKŁADKI NA UBEZPIECZENIE
SPOŁECZNE ROLNIKÓW

Ja niżej podpisana/y …………………………………………………………………….,

(imię i nazwisko)

urodzona/y ……………………………………………………………….. zam. Biała Podlaska,

(data, miejscowość)

ul. ………………………………… oświadczam, że z tytułu …………………………………. ……………………………………………………………………………………………….......
(podstawa prawna zobowiązania do opłacania składki)

jestem zobowiązana/y do opłacania składki na ubezpieczenie społeczne rolników w wysokości

…………….. miesięcznie/kwartalnie*. Ostatnią składkę za okres ……………………………..
w wysokości ……………….. zapłaciłem w dniu …………………………………… .
Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

……………………………………….

(czytelny podpis składającego oświadczenie)

