
ZAŚWIADCZENIE
o dochodzie

Zaświadcza się, że Pan/i ……………………………………….………………………………………… ur. ………………………………………………

zamieszkały/a ………………………………………….…………..…………………………………………………………………………...………………………

na podstawie ………………………………………….…………..…………………………………………………………………………...…………………..……

  rodzaj umowy

miał/a dochód* wypłacony w ostatnich trzech miesiącach (bez względu na okres którego dotyczy):

MIESIĄC/ ROK MIESIĄC/ ROK MIESIĄC/ ROK

1 Przychód

2 Koszty uzyskania przychodu

3 Należny podatek dochodowy

4
Składki na ubezpieczenie 
zdrowotne

5
Składki na ubezpieczenie 
społeczne

6
Alimenty świadczone na rzecz 
innych osób

7
Diety z tytułu krajowych podróży 
służbowych

8
Diety z tytułu zagranicznych 
podróży służbowych

DOCHÓD (1-2-3-4-5-6+7+8)

………………………………………….…………………………   ………………………………………….…………………………

                   miejscowość, data      podpis i pieczątka osoby upoważnionej

………………………………………….…………………………   

      nazwa i adres firmy
        pieczęć firmowa

* Dochód w rozumieniu ustawy z  dnia 21 czerwca 2001 r. o dodatkach mieszkaniowych


