                                                                                           ................................., dnia ................................. 

                                                                                                                                                    (miejscowość)
..................................................                                                
         (pieczątka nagłówkowa pracodawcy)

Z A Ś W I A D C Z E N I E

Zaświadcza się, że Pan(i) ............................................................................................................................ 

ur. ….............................. zamieszkały(a)..................................................................................................... 

był(a) zatrudniony(a) / wykonywał(a) inną pracę zarobkową* w miesiącu ..........................................
                                                                                                                                           (miesiąc słownie)

od dnia ......................................... do dnia …....................................... 

Ww. nie korzystał(a) z urlopu bezpłatnego / korzystał(a) z urlopu bezpłatnego w okresie                od dnia ......................................... do dnia …...................................... *
Ww. nie posiada nieobecności nieusprawiedliwionej / posiada nieobecność nieusprawiedliwioną     za okres  od dnia ......................................... do dnia …...................................... *

*) niepotrzebne skreślić
Zaświadczenie należy dostarczyć do Powiatowego Urzędu Pracy w Lesku w terminie do 5 dnia miesiąca, następującego po miesiącu, za który przysługuje dodatek aktywizacyjny.       

                                                                                                      ..................................................

   (Pieczątka i podpis pracodawcy)

                                                                                                                                                                                      ................................., dnia ................................. 

                                                                                                                                                       (miejscowość)
..................................................                                                
        (pieczątka nagłówkowa pracodawcy)

Z A Ś W I A D C Z E N I E

Zaświadcza się, że Pan(i) ............................................................................................................................ 

ur. ….............................. zamieszkały(a)..................................................................................................... 

był(a) zatrudniony(a) / wykonywał(a) inną pracę zarobkową* w miesiącu ..........................................
                                                                                                                                           (miesiąc słownie)

od dnia ......................................... do dnia …....................................... 

Ww. nie korzystał(a) z urlopu bezpłatnego / korzystał(a) z urlopu bezpłatnego w okresie                od dnia ......................................... do dnia …...................................... *
Ww. nie posiada nieobecności nieusprawiedliwionej / posiada nieobecność nieusprawiedliwioną     za okres  od dnia ......................................... do dnia …...................................... *

*) niepotrzebne skreślić
Zaświadczenie należy dostarczyć do Powiatowego Urzędu Pracy w Lesku w terminie do 5 dnia miesiąca, następującego po miesiącu, za który przysługuje dodatek aktywizacyjny.       

                                                                                                      ..................................................

   (Pieczątka i podpis pracodawcy)
