Zatgcznik nr 10 do Zarzgdzenia nr 103/2025 Rektora UMB z dnia 18.08.2025 r. w sprawie wprowadzenia

Regulaminu swiadczen dla studentow Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku

Nazwisko i IMie CZEONKA FOUZINY: ..oiiiiiiiiiiiiiee e e e e s e e s s ae e e e s breeesenabaeeesnanees

OSWIADCZENIE O WYSOKOSCI SKLADEK NA UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE
ZA POPRZEDNI ROK KALENDARZOWY!

Oswiadczenie nalezy wypetni¢ tylko wowczas, gdy nie zostaty dotgczone do wniosku o stypendium
socjalne, zaswiadczenia o faktycznie odprowadzonych sktadkach na ubezpieczenie zdrowotne z ZUS-

u/KRUS-u albo z Zaktadu Pracy.

Oswiadczam, ze w roku kalendarzowym........ccccoceveevevenenenenennes wysokos¢ sktadki na ubezpieczenie

Oswiadczam, ze jestem Swiadomy/swiadoma odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywych danych.

Miejscowos¢, data i podpis cztonka rodziny sktadajacego oswiadczenie: .........cccvvevvenenennennessssssnnnnn.

! Dotyczy wszystkich petnoletnich cztonkéw rodziny studenta, ktdrzy osiggajg dochody. Osoby te winny
wpisac petng wysokosé poniesionej sktadki na ubezpieczenie zdrowotne (tj. sume wysokosci sktadki
odliczonej od podatku oraz odliczonej od dochodu). Sktadka zamieszczona w rozliczeniu podatkowym
PIT — jest tylko sktadka odliczong od podatku. Petng wysokos¢ poniesionej sktadki zdrowotnej bedzie

zawierato zaswiadczenie z ZUS-u/KRUS-u lub z zaktadu pracy.



