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UPOWAŻNIENIE 

 

Upoważniam Powiatowy Inspektorat Weterynarii w Tomaszowie Mazowieckim do 

wystawienia rachunku rozliczeniowego bez mojego podpisu, w moim imieniu, według 

przedłożonego przeze mnie zestawienia z wykonanych czynności.  

Wyrażam zgodę na przekazywanie mojego wynagrodzenia na rachunek bankowy 

podany w oświadczeniu zleceniobiorcy. 

Upoważnienie jest ważne w okresie trwania wyznaczenia w PIW Tomaszów 

Mazowiecki. 

Nie wnoszę o objęcie mojego wynagrodzenia składkami na ubezpieczenie społeczne 

(emerytalne, rentowe) z tytułu zawartej umowy zlecenie z Powiatowym Lekarzem 

Weterynarii w Tomaszowie Mazowieckim. 
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