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OSWIADCZENIE

w sprawie stosowania przez ptatnika zwolnienia od podatku dochodowego do
przychoddw podatnika bedgcego rodzicem/opiekunem prawnym lub sprawujgcego

funkcje rodziny zastepczej w stosunku do co najmniej czworga dzieci *

Oswiadczam, ze spetniam warunki wymienione w art. 21 ust. 1 pkt 153 updof. W zwigzku z tym

PrOSZE PAATNIKA ettt ettt ettt ettt ettt ettt ane o uwzglednianie
(nazwa ptatnika)

tego zwolnienia od podatku dochodowego od oséb fizycznych.

Zwolnienie od podatku prosze uwzglednia¢ w odniesieniu do nastepujgcych przychoddw:

ze stosunku pracy, stosunku stuzbowego, pracy naktadczej, spotdzielczego stosunku pracy,

zumow zlecenia, o ktérych mowa w art. 13 pkt 8 updof.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

(podpis podatnika)

*  Podstawa prawna - art. 32 ust. 1g w zwiqgzku z art. 21 ust. 1 pkt 153 ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku
dochodowym od 0s6b fizycznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1128 ze zm.) - w brzmieniu obowigzujgcym od 1 stycznia

2022 r.
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