Zatgcznik Nr 15 do Zarzgdzenia nr 95/2020

pieczeé firmy data

ZASWIADCZENIE

0 zatrudnieniu

Zaswiadczam, ze Pani/Pan ..........ccccceovievieieciic e nr PESEL ...
jest zatrudniona(y) _w_naszvim zakladzi e pracy na umowg o pracg na czas okreSlony w okresie
od

....................................... do /na czas nieokreslony
oddnia.........oooiiiiiiiii *

(podpis dyrektora zaktadu pracy

lub osoby upowaznione;j)

* niepotrzebne skresli¢



