Zaświadczenie ważne jeden miesiąc od daty wystawienia

Pieczęć zakładu pracy

……………………………………………………………







Miejscowość         data (miesiąc wpisać słownie)

ZAŚWIADCZENIE

Niniejszym zaświadcza się, że niżej wymieniony/a Pan(i) jest zatrudniony w naszym zakładzie pracy jako …………………………………………………………………………….
od dnia                      …………………………………………………………………………….
Umowa zawarta jest na czas określony *) – na czas nieokreślony do dnia …………………….

…………..201…. r. *) z wynagrodzeniem miesięcznym brutto ……………………………….

(słownie złotych) ……………………………………………………………………………......

Wynagrodzenie powyższe nie jest obciążone z tytułu wyroków sądowych lub innych pokrewnych tytułów *) – jest obciążone kwotą zł ……………………………………………...
Niżej wymieniony/a nie znajduje się w okresie wypowiedzenia umowy. 

*) niepotrzebne skreślić

UWAGA:

Zaświadczenie wypełnione niewłaściwie 

lub nieczytelnie nie będzie honorowane                 ……………………..     …………………...
                                                                                        podpis i pieczęć                                podpis i pieczęć
                                                                                                                         kierownika komórki finansowej                     pracodawcy
Pan/i …………………………………………………………………………………………….



          (imię i nazwisko)                                          (imiona rodziców)

…………………………………………………………………………………………………...

(nazwisko rodowe)

(data i miejsce urodzenia)

(Nr PESEL)

adres ……………………………………………………………………………………………

dowód osobisty …………………………………………………………………………………




(seria)





(numer)

…………………………………………………………………………………………………...




(data wydania)



(wydany przez)

…………………………………………………………………………………………………...

(miejsce pracy i jego dokładny adres)
