Kępno, dnia ……………………………
………………………………………………
                            Imię i nazwisko

………………………………………………

………………………………………………
                                     Adres





O Ś W I A D C Z E N I E

Oświadczam, że posiadam odrębny tytuł do obowiązkowych ubezpieczeń społecznych i nie wnoszę o opłacanie składek na ubezpieczenie społeczne wynikające z umowy zlecenia.
