Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez \ ‘;.;:gl‘;-,-:;(xn wo
dla Slaskiego - Polska Unie Europejska Slgski

Zatgcznik nr. 3 do Formularza zgtoszeniowego

ZASWIADCZENIE PRACODAWCY
PROJEKT: MOJA PRZYSZLOSC
FESL.05.04-1P.02-07E0/23

DANE PRACODAWCY

Pelna nazwa zaktadu pracy

Doktadny adres zaktadu pracy

NIP

REGON

Niniejszym zaswiadcza sie, ze Pan/Pani:

Imi¢ i nazwisko

PESEL

Adres zamieszkania

Jest zatrudniony w ww. zakladzie pracy

Stanowisko

Adres wykonywania pracy

Rodzaj umowy [ Umowa o prace
[J Umowa zlecenie

[0 Umowa o dzieto
U1 Inna (jaka?)

Okres zawarcia umowy
Od dnia do dnia

Punkt dotyczy wylacznie os6b ubogich pracujacych

Informacja o wysokosci wynagrodzenia Okres, za jaki wyptacono wynagrodzenie:
(za okres jednego miesigca
poprzedzajacego dzien przystapieniado | oddnia......................... dodnia ...............ooll
projektu)

Projekt ,,Moja przyszto$¢” w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021-2027 wspétfinansowanego ze
srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus.
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Zaswiadczenie wydane jest na potrzeby procesu rekrutacji do projektu ,,Moja przyszto$¢” nr
FESL.05.04-1P.02-07E0/23 wspolfinansowanego ze $rodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021-2027.

Oswiadczam, ze wszystkie podane powyzej informacje sa prawdziwe i kompletne. Przyjmuje do
wiadomosci, ze informacje te moga podlega¢ weryfikacji przez upowaznione instytucje (np. Urzedy
Kontroli Skarbowej) na podstawie krajowych rejestrow (np. rejestr ZUS) pod wzgledem ich zgodnosci
z prawda.

(Miejscowosé i data) (Pieczec i podpis osoby upowaznionej do
reprezentowania Pracodawcy)

Projekt ,,Moja przyszto$¢” w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021-2027 wspétfinansowanego ze
srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus.



