Piecze¢ pracodawcy Miejscowo$¢ i data

ZASWIADCZENIE WYSTAWIONE W CELU USTALENIA PRAWA DO DODATKU
AKTYWIZACYJINEGO IJEGO WYSOKOSCI

Pozostaje w zatrudnieniu / wykonuje inng pracg zarobkowa.*
Przebywal(ta) na urlopach bezptatnych od dnia ................. dodnia...........cooeiiiiiinnnn.

Zaswiadczenie wydaje si¢ w celu przedlozenia w Powiatowym Urze¢dzie Pracy w Kolobrzegu

*niepotrzebne skresli¢ Podpis i piecze¢ Pracodawcy
lub osoby upowaznionej
do wydania zaswiadczenia

Piecze¢ pracodawcy Miejscowosc i data

ZASWIADCZENIE WYSTAWIONE W CELU USTALENIA PRAWA DO DODATKU
AKTYWIZACYJINEGO IJEGO WYSOKOSCI

Pozostaje w zatrudnieniu / wykonuje inng pracg zarobkowa.*
Przebywat(ta) na urlopach bezptatnych od dnia ................. dodnia..........cooeiiiiiiial.

Zaswiadczenie wydaje si¢ w celu przedtozenia w Powiatowym Urzgdzie Pracy w Kolobrzegu

*niepotrzebne skresli¢ Podpis 1 piecze¢ Pracodawcy
lub osoby upowaznionej
do wydania za§wiadczenia



