NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY Pk

UNIA EUROPEJSKA R
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI £ x

(miejscowd¢, data)

ZASWIADCZENIE

Niniejszym zawiadcza st, ze Pan/Pani ..o
(imig i nazwisko)

legitymujacy/legitymupca s¢ dowodem 0SObIStYM..........ooiii it
(seria i numer dowodu osobistego)
jest pracownikierhzatrudnionym na podstawie umowy

(petna nazwa i adres zaktadu pracy)

bedacym przedsibiorstwem w rozumieniu przepiséw z dnia 2 lipca 200 o swobodzie
dziatalngci gospodarczej (D.U. Nr 173, poz. 1807 zZpazm.).

Zaswiadczenie wydaje siw celu przedieenia organizatorowi szkolenia jako wymog
uczestnictwa w szkoleniu dofinansowanymsmelkow Europejskiego Funduszu Spotecznego
oraz budetu pastwa.

PIECZATKA ZAKLADU PRACY PODPIS PRACODAWCY

1o prae, cywilno-prawnej

Projekt wspéifinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego



