LAKEAD A
zu s UBEZPIECZEN
SPOLECZNYCH

RUD

ZGLOSZENIE UMOWY O DZIELO

Instrukcja wypetniania

ZGLOSZENIE

KOREKTA ZGLOSZENIA

Wypetnij WIELKIMI LITERAMI
Pola wyboru zaznacz znakiem X

Wypetnij kolorem czarnym lub niebieskim (nie otowkiem)
. W bloku | podaj adres do korespondenciji w tej sprawie

N

jesli jest inny niz adres zamieszkania.

|. Dane zamawiajgcego wykonanie umowy o dzieto

. W bloku Il podaj adres zamieszkania wykonawcy umowy o dzieto. Podaj réwniez jego adres do korespondencji,

NIP
REGON

PESEL

Rodzaj, seria i numer dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosé

Data urodzenia

Imie

Nazwisko
Nazwa skrécona
Ulica

Numer domu
Kod pocztowy
Numer telefonu
Adres e-mail

Il. Dane wykonawcy umowy o dzieto

8 9/6,0/0/0[7|5{1|9

000/0{3/2|7/8|6|0

dd / mm |/ rrer

Podaj, jesli nie masz nadanego numeru PESEL

Podaj, jesli nie masz nadanego numeru PESEL

Akademia Wychowania Fizycznego

we Wroctawiu

AWF WROCLAW
Paderewskiego

35 Numer lokalu
51-612 Miejscowosé

Wroctaw

PESEL

Rodzaj, seria i numer dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosé

Data urodzenia

Imie

Nazwisko

Podaij, jesli nie masz nadanego numeru PESEL

dd / mm |/ rrer
Podaj, jesli nie masz nadanego numeru PESEL
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Adres zamieszkania

Ulica
Numer domu Numer lokalu
Kod pocztowy Miejscowosé
Nazwa panstwa

Podaj, jesli adres jest inny niz polski
Adres do korespondencji
Podaj, jesli adres do korespondencji, jest inny niz adres zamieszkania.

Ulica
Numer domu Numer lokalu
Kod pocztowy Miejscowos¢

Nazwa panstwa

Podaij, jesli adres jest inny niz polski

Numer telefonu

Adres e-mail

lll. Informacja o zawartych umowach o dzieto

1. Data zawarcia umowy Data rozpoczecia wykonywania dzieta Data zakoriczenia wykonywania dzieta

Przedmiot umowy

Opracowanie indywidualnego harmonogramu realizacji zadan dla studenta w ramach specjalistycznej
praktyki zawodowej w placéwce oswiatowej oraz sporzgdzenie sprawozdania z jego realizacji.

2. Data zawarcia umowy Data rozpoczecia wykonywania dzieta Data zakoriczenia wykonywania dzieta

Przedmiot umowy

Liczba zawartych uméw o dzieto

IV. Oswiadczenie

Oswiadczam, ze podane dane s3 zgodne ze stanem faktycznym.

Data

dd / mm |/ rrer Czytelny podpis osoby, ktéra zamawia wykonywanie umowy o dzieto

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), sg dostepne w centrali lub terenowych jednostkach organizacyjnych ZUS oraz na stronie
internetowej ZUS pod adresem: http://bip.zus.pl/rodo
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