
NAZWA DRUKU SYMBOLJEDN. 
HAND.

CENA
 NETTO

ZAMAWIANA
ILOŒÆ

Nr identyfikacji podatkowej NIP (zamawiaj¹cego):

Zamawiaj¹cy:

Wniosek o ustalenie prawa do zasi³ku rodzinnego oraz

dodatków do zasi³ku rodzinnego (A3+A4)

Wniosek o ustalenie prawa do zasi³ku rodzinnego oraz

dodatków do zasi³ku rodzinnego- wielodzietny(A3+A3)

Zaœwiadczenie /Oœwiadczenie o ucz. dziecka do szko³y

Zaœwiadczenie/Oœwiadczenie o ucz. dziecka do szk. wy¿.

Oœwiadczenie cz³onka rodziny o wysokoœci doch. innym

ni¿ dochody podlegaj¹ce opodatkowaniu podatkiem doch.

od osób fizycznych na zasadach okreœlonych w art. .........

Oœwiadczenie o dochodzie cz³onków rodziny rozliczaj¹-

cych siê na podstawie przepisów o zrycza³towanym

podatku dochodowym od niektórych przychodów osi¹-

ganych przez osoby fizyczne, o wysokoœci dochodu

uzyskanym w roku kalendarzowy poprzedzaj¹cym 

okres zasi³kowy 

Oœwiadczenie cz³onka rodziny o wiel gosp rolnego wyra¿.

 w hektarach przeliczeniowych ogólnej pow. w roku kal ...

Oœwiad i terminie i okresie na jaki zost udz urlop wych ....

Oœwiad o niekorzyst z ca³od opieki nad dziec um w pl .....

Oœwiad o uczêszcz dziec do szk poza msc zamieszkania

Oœwiad potw tym zam ucznia poza msc zamieszkania 

Wniosek o ustalenie prawa do jednorazowej zapomogi

z tytu³u urodzenia siê dziecka

Wn. o ustalenie prawa do zasi³ku pielêgnacyjnego 

Wn. o ustalenie prawa do specj. zasi³ku opiekunczego

Wn. o ustalenie prawa do œwiad. pielêgnacyjnego 

Wniosek o ustalenie prawa do dodatku z tytu³u 

samotnego wychowywania dziecka...........

Wniosek o ustalenie prawa do œwiad. rodzicielskiego

Kwestionariusz wywiadu

Karta œwiadczeñ rodzinnych karton (A4)

Teczka œwiadczeñ rodzinnych (B4)

Rejestr œwiadczeñ rodzinnych 

Zaœwiadczenie lekarskie pot. pozostawanie kobiety pod

op. mededyczn¹ ......

szt. 
szt. 

szt. 

szt. 

szt. 

szt. za³ 1

za³ 2

za³ 16

za³ 15

za³ 17

Wniosek o ustalenie prawa do œwiadczeñ z funduszu

alimentacyjnego 

Oœwiadczenie o dochodzie cz³onków rodziny rozliczaj¹-

cych siê na podstawie przepisów o zrycza³towanym

podatku dochodowym od niektórych przychodów osi¹-

ganych przez osoby fizyczne, uzyskanym w roku kalen-

darzowy poprzedzaj¹cym okres œwiadczeniowy (A5)

Oœwiadczenie o dochodzie cz³onka rodziny o dochodach

osi¹gniêtych w roku kalendarzowym poprzedzaj¹cym 

okres œwiad. innych ni¿ dochody podlegaj¹ce opod. ......

Oœwiadczenie cz³onka rodziny o wiel gosp rolnego  ........

Zaœwiadczenie/Oœwiadczenie o uczêszczaniu do szk. ..

Zaœwiadczenie o bezskut egzekucji œwiadczeñ aliment

Oœwiad o bezskutecznoœci egzekucji alimentów 

Kwestionariusz wywiadu alimentacyjnego 

Oœwiadczenie maj¹tkowe d³u¿nika alimentacyjnego 

Teczka funduszu alimentacyjnego (B4)

szt. za³ 1 0,18

18,00

1,50

0,25

0,16

0,16

0,16

0,05

0,24

szt. 

szt. za³ 3 0,05

szt. za³ 4 0,08

szt. za³ 5 0,05

szt. za³ 6 0,05

szt. za³ 7

szt. za³ 8

szt. 

za³ 10

0,05

szt. za³ 11

0,05

szt. za³ 12

0,05

szt. za³ 13

0,16

szt. za³ 14

0,08

szt. 0,06

szt.

szt. za³ 3

za³ 4

0,08

0,05

za³ 6

szt. 0,10

szt. za³ 2 0,05

szt. 0,05

szt. 0,10

szt.

za³ 7

szt. 1,50

szt.

szt. 

za³ 1D

za³ 2D 0,10

0,18

(pieczêæ i podpis osoby zamawiaj¹cej)
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szt. za³ 1 0,32
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za³ 9 0,05

szt. 

za³ 5

ZAMÓWIENIE / OFERTA

DRUKARNIA AKCYDENSOWA
TANIE DRUKI 

 "DRUK-HURT"F.P.H.U. 93-367 £ódŸ, ul. Okrêgowa 40                                  

 POKRYWAMY KOSZTY WYSY£KOWE
 PRZY ZAMÓWIENIU PRZEKRACZAJ¥CYM 150 Z£ NETTO

DLA ZAMÓWIEÑ PONI¯EJ TEJ KWOTY KOSZT PRZESY£KI 20 Z£ NETTO
Poniewa¿ jesteœmy p³atnikami podatku VAT, do cen netto doliczmy 23% VAT

 Tel./fax  42 682 24 11
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