
ZAŚWIADCZENIE O ZATRUDNIENIU I ZAROBKACH

ZAŚWIADCZENIE

Niniejsze zaświadczenie zachowuje swoją waŜność przez okres 1 miesiąca od daty wystawienia.

JeŜeli płatnikowi nie nadano nr wym. w pkt. 1 i 2 naleŜy podać:

(podać nazwę przedsiębiorstwa)

(podać na jakim stanowisku lub rodzaj wykonywanej pracy)

*niepotrzebne skreślić

Drukowane programem Przedsiębiorstwa Informatycznego IPS http://www.ips-infor.com.pl/

(pieczęć nagłówkowa pracodawcy)

miejscowość i data 

( i m ię i nazwisko) (nazwisko rodowe)

ojca matki

(dokładny adres)

(ewentualne uwagi)

Pieczęć imienna i podpis głównego księgowego

lub osoby przez niego upowaŜnionej

1. NIP 2. REGON

3. Nr PESEL lub 4. Serię i nr dowodu osobistego

Niniejszym zaświadcza się, Ŝe:

urodzony(a) dnia , imiona rodziców

zamieszkały(a) w 

legitymujący(a) się dowodem osobistym - seria i nr wydanym przez

w

dnia , nr PESEL , nr  NIP

jest zatrudniony(a) w

na stanowisku 

na podstawie umowy o pracę zawartej w dniu na czas określony*)/ nieokreślony*)/

wykonania określonej pracy*), do dnia . WyŜej wymieniony(a) znajduje się*)/

nie znajduje się*) w okresie wypowiedzenia umowy o pracę.

Zakład pracy znajduje się*)/ nie znajduje się*) w stanie likwidacji*)/upadłości*).

Średnie miesięczne wynagrodzenie wyŜej wymienionego(ej) z ostatniego(ich) miesięca(y) wynosi

bru t to / ne t to zł, (słownie:

)

i nie jest obciąŜone*)/jest obciąŜone*) sądowymi lub administracyjnymi tytułami egzekucyjnymi w kwocie

zł.


