(pieczg¢ zaktadu pracy)
(miejscowosé )

Zaswiadczenie do dodatku aktywizacyjnego
(ze skierowaniem do pracy przez PUP)

Zaswiadcza sig, ze:

JESE ZAtTUANIONY W ... ettt ettt e ettt et et e et et et
Umowa zostala zawarta od dnia ..................... dodnia ...coovviniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiane.
na podstawie umowy (rodzaj) ...............coeennn..

W WYMIArZe CZasU PraCy ......ccoceeevererererereresnnnenns

Dotyczy umowy o prace:

Korzystal(a) z urlopu bezptatnego:

tak [* nie ] *

w okresieod ............... do.....oooeeiin.

Za miesiac ......covveiiiniiiniiiininn r. pracownik/ca otrzymywal/a wynagrodzenie brutto
W KWocie....coevieiiiiiiiiiinnnnn SIOWRIE c.vviiiiiiiiiiiiiiiiiirrrr

Pieczed i podpis pracodawcy

*

wybrang odpowiedz zaznaczy¢ wpisujac ,,X”

Zaswiadczenie nalezy wystawi¢ oraz dostarczy¢ do tut urzedu w terminie do 10-go dnia kazdego miesiaca nastgpujacego po miesiacu, za ktory
przystuguje dodatek aktywizacyjny



