Zalacznik nr 3 do Regulaminu

Pieczeé zakladu pracy z adresem miejscowos$¢, dzien miesiac rok

ZASWIADCZENIE O ZAROBKACH PORECZYCIELA

Niniejszym zaswiadcza si¢, Ze Pan/Pani  ......ccccccviiiiiiiiiiic e
/ imig i nazwiskol

urodzony/adnia ............ccoeviiiiiiiiiinn..n. , IMI0NA TOAZICOW ...ieiiiii i e eeeeaen,

7.3 0 R P

legitymujacy/a si¢ dowodem osobistym seria..............cevvvviniiinnnnnnn. 111 ,

WYAANYM PIZEZ....ouviieiiiiii e Pesel....ooooiii

jest zatrudniony/a u pracodawcy

Inazwa, adres, nr telefonu, nr REGON zaktadu pracyl

NA SLANOWISKU ....cvveiiiiecc e .na podstawie umowy 0 prace zawartej
/nazwa stanowiska/

na czas nieokreslony, z przeci¢tnym wynagrodzeniem miesiegcznym brutto z ostatnich

3 miesigcy w wysokosci:

........................... STOWNIE ZYOTYCh ...oiiiiiieiccce e

Wynagrodzenie POWYZSZE ........ceeereereeaeens (jest / nie jest) obcigzone z tytutu wyrokéw Sagdowych
lub innych tytutow w kwocie ...........cccceevinnnnnn. stownie ztotych ...
Wymieniona w za§wiadczeniu 0SODa ..........c.ccovevvereeeenieeneaeeseeens (znajduje sie / nie znajduje sie)

w okresie wypowiedzenia umowy o prace.
Zaktad pracy (znajduje si¢ / nie znajduje si¢) w stanie likwidacji, upadtosci.
Osoba moggca poswiadczy¢ dane zawarte w zaswiadczeniu:

Ipodpis i pieczeé imienna gléwnego ksiggowego lub osoby Ipodpis i pieczgé imienna kierownika zaktadu pracy lub
przez niego upowaznionej/ osoby przez niego upowaznionej/

*Niniejsze zaswiadczenie zachowuje wazno$¢ przez okres 1 miesigca od daty wystawienia i stuzy do przedstawienia
w Powiatowym Urzedzie Pracy w Strzelcach Opolskich.



