
            
        …………………………………………………………..……  

(miejscowość i data) 
 

Zespół Szkół Ponadpodstawowych 
 im. Jana Kilińskiego w Zelowie 
ul. Jana Kilińskiego 5 
97-425 Zelów 
  

 

 

Ja, niżej podpisany/a ……………………………..……………… (proszę wpisać swoje imię i nazwisko jako 

składającego oświadczenie) oświadczam, że zostałem/am zapoznany/a z zasadami funkcjonowania 

Pracowniczych Planów Kapitałowych (PPK), czyli powszechnego systemu oszczędzania dla osób 

zatrudnionych, który realizowany jest przy współpracy z pracodawcami oraz państwem.  

Zostałem/am poinformowany m.in. o:  

- moich prawach i obowiązkach jako uczestnika PPK, w tym m.in. o inwestowaniu środków 

zgromadzonych w PPK, dysponowaniu oszczędnościami, wypłatach oszczędności, dziedziczeniu 

oszczędności;  

- prawach i obowiązkach pracodawcy - podmiotu zatrudniającego;  

- wysokości wpłat do PPK, w tym m.in. wpłat od państwa, wpłat dokonywanych przez pracodawcę, 

wpłat, które będą finansowane przeze mnie;  

- uczestniczeniu przeze mnie w PPK, w tym m.in. o możliwości dobrowolnej rezygnacji z dokonywania 

wpłat do PPK, o możliwości wznowienia wpłat do PPK.  

 

 

        …………………………………………………………..……  
podpis osoby składającej oświadczenie 


