piecatka Pracodawcy

OSWIADCZENIE PRACODAWCY
O ZAMIARZE ZATRUDNIENIA OSOBY BEZROBOTNEJ PO UKO NCZONYM SZKOLENIU

Forma organiZacCyjno — PrAWI@ .....ueeeeee e mmemee e eee e e e e aeeeee e e e aaaeeeeeeeeaans

Osoba reprezentaga pracodaweg oraz numer telefonu do kontaktu .................

NA OKIES .oiiii it it et et et e et et e et e e et e e e e 2 WHASY Ch STODKOW .

Przyjmuje do wiadomd@ci iz, w sytuacji nie wywgzania Sg z swiadczenia o

zatrudnieniu dalsza wspotpraca niegdzie maliwa.

Zobowiazuje si¢ do zawiadomienia Uezlu w cagu 7 dni od zawarcia umowy 0 peac
0 zatrudnieniu w/w w formie przedionego dokumentu.

Swiadomy/a odpowiedzialndci karnej wynikaj acej z art. 233 ustawy z dnia
6 czerwca 1997r. — Kodeks Karny prawdziw&¢é danych zawartych w

niniejszym wniosku zawiadczam wtasnogcznym podpisem.

(data, podpis i pietka osoby uprawnionej
do reprezentacji i sktadaniaswiadcze,
zgodnie z dokumentem rejestrowym)



