DANE POTRZEBNE DO ZGLOSZENIA ZUS
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O wszelkich zmianach dotyczacych podanych informacji zobowigzuj¢ si¢ powiadomi¢ ptatnika (Politechnika
Koszalinska) na pismie w terminie 5 dni kalendarzowych od wystapienia tych zmian. Wszelkie szkody
i koszty wynikajace ze zmiany tresci oswiadczenia (w przypadku ich nie zgloszenia) zobowigzuje si¢ pokry¢
z wlasnych $rodkow.
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(czytelny podpis doktoranta)



