Zafgcznik nr 2 do Zarzadzenia Prezesa NFZ
nr .40, /2005 z dnia .. A7 95, 2005

(miejscowos$¢, data)

Nr konta bankowego

Oswiadczenie pracownika o uzywaniu pojazdu do celéw stuzbowych

Oswiadczam, ze stosownie doumowy zdnia ..., uzywatem(am)
samochodu niebedacego wtasnoscig pracodawcy marki ...................o :
nrrejestracyjny ..o , pojemnos$¢ silnika ............... cm?®, do
celéw stuzbowych pracodawcy w jazdach lokalnych w miesigcu ........................... r.
1) Przyznany miesieczny limtkm .. km
2) Obowigzujgca stawkaza1km zt
3) Kwota limitu miesiecznego (poz. 1 xpoz.2) ... zt
4) Kwota przypadajgca na jeden dzien roboczy (1/22 zpoz. 3) ... zt
5) Liczba dni nieobecnos$ci w pracy powodujaca zmniejszenie limitu (fgcznie)...... .. dni
w tym:
ayurlop dni
b) delegacia dni
c¢) choroba dni
6) Potracenia z tytutu nieobecnos$ci w pracy (poz. 4 x poz.5) ... zt
7) Potracenia z tytutu korzystania z samochodu stuzbowego w jazdach lokalnych
(liczba km x stawkazatkm) zt
8) Kwota brutto (poz. 3 - poz. 6-poz.7) zt
9)Potragcenia wynikajgce z obowigzujacych przepiséw (podatek) ... zt
10)Kwota netto do wyptaty (poz.8 —-poz.9) L zt

Sprawdzono pod wzgledem:
1. merytorycznym
podpis wystawcy rachunku

'da{ai:.po.dbis. pradbwnika
Administracji ZATWIERDZAM DO WYPLATY
2. formalno — rachunkowym

data, podpis pracownika pieczatka, podpis gtébwnego ksiegowego
Ksiegowosci lub osoby upowaznionej



