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DANE TESTOWE

1. DANE OGOLNE

Numer danej testowej

DT 8 7

Nazwa danej testowej

Dane listy wyplat ze stypendiami dla poszukujacych pracy

2. SZCZEGOLY DANYCH TESTOWYCH

Naliczenie listy wyptat dla 0sob niepetnosprawnych nie pozostajacych w zatrudnieniu z przyznanymi
stypendiami za miesigc 04.2015: stazowym, szkoleniowym, za przygotowanie zawodowe (150 godzin
szkolenia/przygotowania), za studia podyplomowe.
Wysoko$¢ sktadki wypadkowej 1,12%. Osoby przypisane do listy zasitkowej GS5.

2.1. DANE NAGLOWKA LISTY WYPLAT
Wymagane/ o

Lp. Nazwa pola Opcjonalne Wartos$¢ pola

1. Numer listy wyptat w G5/15/001

2. Data poczatkowa okresu 01.04.2015

naliczania §wiadczen
3. | Data koncowa okresu naliczania W 30.04.2015
$wiadczen

4. | Data generacji w Data systemowa

5. | Data wyptaty w 11.05.2015

6. | Miejsce wyplaty W Kasa4

7. Sporzadzit \W Dane identyfikacyjne uzytkownika

8. Nazwa systemu i

9. | Uwagi 0 Stypendia dla poszukujacych
niepetnosprawnych

2.2. DANE IDENTYFIKACYJNE KLIENTA RP — DLA INDYWIDUALNYCH LIST WYPLAT
UMIESZCZANE SA W NAGLOWKU LISTY
Wymagane/ o

Lp. Nazwa pola Opcjonalne Wartos¢ pola

1. Nazwisko i imi¢ Klienta RP W Osoba niepelnosprawna niepozostajagca w
zatrudnieniu podejmujaca studia
podyplomowe

2. Imig ojca W

3. Adres w

4. Data urodzenia w

5. PESEL W

6. Nr dokumentu tozsamosci @

7. Forma ptatnosci W w kasie
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Lp. Nazwa pola \(/)vggc?r?;llr;l ee/ Wartos¢ pola

1. Nazwisko 1 imi¢ Klienta RP W Osoba niepelnosprawna niepozostajgca w
zatrudnieniu podejmujaca studia
podyplomowe

2. Imig ojca W

3. | Adres w

4. Data urodzenia w

5. PESEL W

6. Nr dokumentu tozsamosci @)

7. Forma ptatnosci w w kasie

Lp. Nazwa pola \gggsr?;r;] Z/ Wartos¢ pola

1. Nazwisko i imi¢ Klienta RP W Osoba niepetnosprawna niepozostajagca w
zatrudnieniu skierowana na staz

2. Imig ojca W

3. | Adres w

4. Data urodzenia w

5. PESEL W

6. Nr dokumentu tozsamosci 0

7. Forma ptatnosci w w kasie

Lp. Nazwa pola \gg(r:?:r?:n] GZ Wartos¢ pola

1. Nazwisko 1 imi¢ Klienta RP W Osoba niepelnosprawna niepozostajaca w
zatrudnieniu skierowana na szkolenia

2. Imig ojca W

3. Adres w

4. Data urodzenia w

5. PESEL W

6. Nr dokumentu tozsamosci @

7. Forma platnosci W w kasie

2.3. DANE NALICZONYCH SWIADCZEN NA LISCIE WYPLAT
Lp. Nazwa pola \évgggr?:&ee{ Wartos$¢ pola
8. Kod $wiadczenia bedacego W SPW_N
sktadnikiem wyptaty SPZ N
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SST_N
SSZ N
9. Liczba dni $wiadczenia 30
30
30
30 (150 godzin)
10. | Kwota brutto 166,30 (SPW=20% Zas.)
swiadczenia/$§wiadczen 997,40 (SPZ=120% Zas.)
997,40 (SST=120% Zas.)
997,40 (SSZ=120% Zas. za 150 godzin)
11. | Kwota netto swiadczenia 166,30
997,40
997,40
997,40
12. | Kwota podatku od $wiadczenia 0
0
0
0
13. | Kwota sktadki zdrowotnej od 0
$wiadczenia odliczonej od 0
dochodu 0
0
14. | Kwota sktadki zdrowotnej od 0
$wiadczenia odliczona od podatku 0
0
0
15. | Kwota odliczonej sktadki 0
zdrowotnej od $wiadczenia 0
0
0
16. | Pelna kwota sktadki zdrowotnej od 0
$wiadczenia 0
0
0
17. | Kwota do wyptaty/Przelania 166,30
997,40
997,40
997,40
18. | Nr rachunku bankowego
19. | Laczna kwota wyptaty/do 3158,50
przelania
20. | Stownie ogolna kwota trzy tysiace sto piecdziesiat osiem zlotych
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‘ wyplaty/przelania

pigcdziesiat groszy

2.4. DANE PODSUMOWANIA LISTY SWIADCZEN

Wymagane/ 2
Lp. Nazwa pola Opcjonalne Wartos¢ pola
1. Rodzaj $wiadczenia bedacego W Suma styp. (stud.podypl) PFRON
sktadnikiem wyplaty Suma stypendiéw (staz) PFRON
Suma styp. (szkolenie) PFRON
Suma styp. (przyg.zawod) PFRON
2. | Liczba dni $wiadczenia (Suma) W 30
30
30
30
3. Liczba wystgpien (Suma) W 1
1
1
1
4. | Kwota brutto $wiadczenia (suma) W 3158,50
5. | Kwota netto §wiadczenia (SUMa) W 3158,50
6. Kwota podatku od $wiadczenia w brak wartosci dla tej grupy $wiadczen, z
(suma) zalozenia podatek nie jest naliczany
7. Odliczona sktadka zdrowotna w brak wartosci dla tej grupy $wiadczen, z
(suma) zalozenia sktadka zdrowotna nie jest
naliczana
8. Ogolna kwota wyplaty W 3158,50
9. Ogo6lna kwota podatku W 0,00
10. | Ogodlna kwota odliczonej sktadki W 0,00
zdrowotnej
2.5. DANE PODSUMOWANIA SKEADEK SPOLECZNYCH | ZDROWOTNYCH
Wymagane/ "
Lp. Nazwa pola Opcjonalne Wartos¢ pola
1. | Rodzaj podstawy ($wiadczenia) 0 Stypendium (stud.podypl) PFRON
Stypendium (staz) PFRON
Stypendium (szkolenie) PFRON
Stypendium (przyg.zawod) PFRON
2. | Kwota odliczonej sktadki O 0,00
zdrowotnej od §wiadczenia
3. Kwota sktadki zdrowotnej od O 0,00
$wiadczenia odliczonej od
dochodu
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4, Kwota sktadki zdrowotnej od @ 0,00
$wiadczenia odliczona od podatku
5. Kwota sktadki emerytalnej od ') 32,46
Swiadczenia 194,69
194,69
194.69
6. | Kwota sktadki rentowej od ) 13,30
$wiadczenia 79,79
79,79
79,79
7. Kwota sktadki wypadkowej od ) 1,40
$wiadczenia 8,38
8,38
8,38
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