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Załącznik nr 3 
 

  
WZÓR 

INF-2 Informacja roczna o zatrudnieniu, kształceniu lub o działalności na rzecz osób niepełnosprawnych 
Podstawa  
prawna: 

Art. 21 ust. 2f ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2018 r.  
poz. 511, z późn. zm.), zwanej dalej „ustawą”. 

Składający: Pracodawca zwolniony z wpłat na Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych (PFRON) na podstawie art. 21 ust. 2, 2a, 2b lub 2e ustawy.   
Termin składania: Do dnia 20. stycznia roku następującego po roku, w którym zaistniały okoliczności powodujące zwolnienie z wpłat. 
Adresat: Zarząd Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych, al. Jana Pawła II 13, 00-828 Warszawa.   
 

A. Dane ewidencyjne pracodawcy1 1. Numer w rejestrze PFRON2 

└──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┘ 
 

 

 

2. NIP3 

└──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┘ 
3. REGON3  

└──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┴──┘ 
4. Pracodawca4 

 
 

 

5. Ulica 
 

6. Nr domu 
 

7. Nr lokalu 
 

8. Miejscowość 

 

 

9. Kod pocztowy 

└──┴──┘-└──┴──┴──┘
 

10. Poczta 11. Telefon5 12. Faks5 
 

13. E-mail6 

 
 

 
 

B. Dane o informacji  14. Okres sprawozdawczy  15. Informacja7  
1. Rok 

└──┴──┴──┴──┘ 
   1. Zwykła     2. Korygująca  

 

 

C. Składanie informacji za poszczególne miesiące8 
 

Podstawa prawna składania informacji INF-1 

 

Za miesiąc 

Podstawa prawna zwolnienia z wpłat 
Nie dotyczy z uwagi na9 

art. 21 ust. 2 
ustawy 

art. 21 ust. 2a 
ustawy 

art. 21 ust. 2b 
ustawy 

art. 21 ust. 2e 
ustawy niepodleganie 

obowiązkowi 
wpłat  

zobowiązanie  
z tytułu wpłat 

zwolnienie  
z wpłat  

na podstawie  
art. 21 ust. 3 

ustawy 

zwolnienie  
z wpłat  

na podstawie 
odrębnych 
przepisów 

Styczeń 16.  17.  18.  19.  20.  21.  22.  23.  

Luty 24.  25.  26.  27.  28.  29.  30.  31.  

Marzec 32.  33.  34.  35.  36.  37.  38.  39.  

Kwiecień 40.  41.  42.  43.  44.  45.  46.  47.  

Maj 48.  49.  50.  51.  52.  53.  54.  55.  

Czerwiec 56.  57.  58.  59.  60.  61.  62.  63.  

Lipiec 64.  65.  66.  67.  68.  69.  70.  71.  

Sierpień 72.  73.  74.  75.  76.  77.  78.  79.  

Wrzesień 80.  81.  82.  83.  84.  85.  86.  87.  

Październik 88.  89.  90.  91.  92.  93.  94.  95.  

Listopad 96.  97.  98.  99.  100.  101.  102.  103.  

Grudzień 104.  105.  106.  107.  108.  109.  110.  111.  
   
 

D. Uwagi  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 
 

 Oświadczam, że są mi znane przepisy dotyczące wpłat na PFRON. 
Dane zawarte w informacji są zgodne ze stanem prawnym i faktycznym. 

112. Data wypełnienia informacji10 

└──┴──┴──┴──┘-└──┴──┘-└──┴──┘ 

113. Podpis pracodawcy  
lub osoby upoważnionej 
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Objaśnienia do formularza INF-2 
1 W przypadku składania informacji INF-2 po raz pierwszy oraz w przypadku zmian danych ewidencyjnych dołącza się informację INF-Z. 

2 Wpisać numer, jeżeli został nadany pracodawcy przed dniem złożenia informacji. 

3 Wpisać numer, o ile jego nadanie wynika z przepisów prawa. W przypadku posiadania 9-cyfrowego numeru REGON w poz. 3 należy po dziewiątej 
cyfrze wpisać pięć zer. 

4 Należy wpisać pełną nazwę albo firmę, albo imię i nazwisko pracodawcy. Poz. 4 należy wypełniać jednolicie w składanych informacjach, o których 
mowa w art. 21 ust. 2f ustawy, i deklaracjach, o których mowa w art. 49 ust. 2 ustawy. 

5 W poz. 11 należy podać dziewięciocyfrowy numer telefonu (w przypadku korzystania z telefonu). W poz. 12 należy podać dziewięciocyfrowy numer 
faksu (w przypadku korzystania z faksu). 

6 Należy wypełnić w przypadku korzystania z poczty elektronicznej. 

7 Należy w odpowiednim polu wstawić znak „X”.  

8 Należy w odpowiednich polach wstawić znak „X” dla danego miesiąca. 

9 Zaznacza pracodawca, który nie składał informacji INF-1 z uwagi na to, że nie podlegał obowiązkowi wpłat, był zobowiązany do wpłat lub korzystał  
ze zwolnienia na podstawie innej niż art. 21 ust. 2, 2a, 2b lub 2e ustawy. 

10 Należy podać datę w formacie: rok-miesiąc-dzień. 


