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ZAŚWIADCZENIE PRACODAWCY O ZATRUDNIENIU PRACOWNIKA 

Zaświadczam, że Pan/i 
……………............................................................................................................................................... 

PESEL: .................................................................................................................................................... 

jest zatrudniony/a: 

Nazwa przedsiębiorcy/pracodawcy: ........................................................................................................ 

Adres przedsiębiorcy/pracodawcy:  ......................................................................................................... 

NIP przedsiębiorcy/pracodawcy:      ......................................................................................................... 

na podstawie umowyi: 

 o pracę zawartej na czas nieokreślony od  ......................................................................................... 

 
i w poprzednim miesiącu ……………………………………..202………..….r.  

(miesiąc, rok) 

osiągnął/ęła dochody w wysokości (kwota brutto) ……………………………………………………………. 

 o pracę zawartej na czas określony od ............................................. do .............................................. 

 
i w poprzednim miesiącu ……………………………………..202……….….r.  

(miesiąc, rok) 

osiągnął/ęła dochody w wysokości (kwota brutto) ………………………………………………………… 
 

 umowy cywilno-prawnej zawartej na czas od .............................. do .............................................. 

 
...............................................                                        ............................................................. 
Data i miejscowość                                                            Pieczątka i podpis przedsiębiorcy 
 
 
 
 
……………………...................................  
(czytelny podpis Kandydata/tki do projektu) 

 
i Należy zaznaczyć odpowiednią odpowiedź 


