1. DANE IDENTYFIKACYJNE
PELATNIKA SKEADEK

PELATNIK WYPELNIA POLAW WYZNACZONYCH KRATKACH KOMPUTEROWO, NA MASZYNIE LUB RECZNIE
DUZYMI DRUKOWANYMI LITERAMI, CZARNYM LUB NIEBIESKIM KOLOREM.

ZAKEAD UBEZPIECZEN ZUS IWA 1 INFORMACJA O DANYCH DO USTALENIA SKEADKI
SPOLECZNYCH —— NA UBEZPIECZENIE WYPADKOWE

|. DANE ORGANIZACYJNE

01. Identyfikator 02. Kod terytorialny

informacji (numer / rrrr)Y) jednostki terenowej 2 & I i I L &
03. Data nadania Idd / mm / rrrr) 04. Naleika “‘R”

06. Znak i numer decyzji pokontrolnej 05. Data wptywu idd/ mm / rrrr)

Il. DANE IDENTYFIKACYJNE PLATNIKA SKEADEK
01. Numer NIP (wpisa¢ bez kresek) 02. Numer REGO

TEEERE Y ETEETER TR

03. NumerPESEL®

04. Rodzaj dokumentu: jesli dowdd osobisty, wpisac 1, D
jesli paszport, wpisa¢ 2

L R Tl

05. Seria i numer dokumen

06. Nazwa skrécona

LA T I T TS T T i )y L]

IIl. DANE O LICZBIE UBEZPIECZONYCH ZGLOSZONYCH DO UBEZPIECZENIA WYPADKOWEGO

01. Liczba 2

ubezpieczonych

IV. ZESTAWIENIE DANYCH DO USTALENIA KATEGORII RYZYKA DLA PLATNIKA SKEADKI

01. Rodzaj dziatalnosci 02. Liczba poszkodowanych

wedtug PKD 9 m w wypadkach przy pracy ogotem®) i i i i i i i

03. Liczba poszkodowanych . .
04. Liczba zatrudnionych

w wypadkach przy pracy. s ona 8)

$miertelnych i ciezkich 7 w warunkach zagrozenia

V. ADRES DO KORESPONDENCJI PLATNIKA SKEADEK

04. Numer domu 05. Numer lokalu 06. Numer telefonu do teletransmisiji

07. Skrytka pocztowa 08. Numer telefonu 09. Symbol panstwa - zagraniczny kod pocztowy (wypetic¢ w dk
przypadku,
Djjﬂﬂ LLLLLLLLLLLU. LU. B LULLLLLLU.W adres

10. Adres poczty elektronicznej E;gLT;y niz

VI. OSWIADCZENIE PEATNIKA SKEADEK
01. Data wypetnienia (dd / mm / rrrr)

Oswiadczam, ze dane zawarte w formularzu sg zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.
Jestem Swiadomy (- ma ) odpowiedzialnosci karnej za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy.

02. Podpis ptatnika lub osoby upowaznionej 03. Pieczatka ptatnika
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VII. ADNOTACJE ZUS

1) Nalezy podawac¢ numer 01 dla informacji pierwszorazowej lub z przedziatu 02-39, w przypadku sktadania korekty informaciji za rok, za ktéry jest sktadana
informacja (lub korekta informacji). Np.: dla informacji pierwszorazowej sktadanej za rok 2009 nalezy podac identyfikator:
0|1 I 2/0/0|9
2) Wedtug siedziby ptatnika sktadek.
3) Numer PESEL podaje sig, o ile zostat nadany.
4) Liczbe ubezpieczonych nalezy oblicza¢ zgodnie z art.28 ust.3 ustawy o ubezpieczeniu spotecznym z tytutu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych,
zaokraglajac do petnych jednosci.
5) Nalezy podawac piecioznakowy kod rodzaju przewazajacej dziatalnosci wg Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci (PKD), ujety w rejestrze REGON w dniu
31 grudnia roku, za ktéry jest sktadana informacja. W informacji za rok 2009 nalezy podawac piecioznakowy kod rodzaju przewazajacej dziatalnosci wg
Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci (PKD) wprowadzonej rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia 24 grudnia 2007 r. w sprawie Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci
(PKD) (Dz. U. Nr 251, poz.1885 oraz z 2009. Nr 59, poz. 489).
6) Nalezy podawac liczbe wszystkich poszkodowanych w wypadkach przy pracy, ktére miaty miejsce w ciagu roku, za ktéry jest sktadana informacja.
7) Nalezy podawac liczbe wszystkich poszkodowanych w wypadkach przy pracy $miertelnych i ciezkich, ktére miaty miejsce w ciggu roku, za ktory jest
sktadana informacja.
8) Nalezy podawac liczbe wszystkich zatrudnionych w warunkach, w ktérych wystepuja przekroczenia najwyzszych dopuszczalnych stezen i natezen czynnikéw
szkodliwych dla zdrowia w Srodowisku pracy, wedtug stanu na dzien 31 grudnia roku, za ktory jest sktadana informacja (przy czym kazdego zatrudnionego
w takich warunkach nalezy liczy¢ tylko jeden raz).




