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Zalacznik nr 4 do Regulaminu realizacji projektu ,tdédzkie przeciwko
dyskryminacji”

ZASWIADCZENIE PRACODAWCY
O ZATRUDNIENIU PRACOWNIKA

Zaswiadczam, ze Pan/Pani:

(D) o= BT g0 Ye 4 <] o 1= 1

jest zatrudniony/zatrudniona u pracodawcy wydajacego zaswiadczenie:

Nazwa
pracodawcy

Adres
pracodawcy

NIP
pracodawcy

na podstawie umowy:
O o prace
O iNNej UMOWY (JAKI€J) werirreiiriiiieiiiee i saesaeesanesseesaneesaneennesaneaannens

Pracownik nie znajduje sie/znajduje sie! w okresie wypowiedzenia umowy

o prace; nie jest zatrudniony/jest zatrudniony? na okres préobny.

Data i miejscowos Pieczatka i podpis pracodawcy

O

1 niepotrzebne skresli¢

2 niepotrzebne skresli¢



