
.........................................                                                                ............................................ 

  Pieczęć zakładu pracy                                                                           Miejscowość i data 

 

ZAŚWIADCZENIE 

 

 

Niniejszym zaświadcza się, że Pan/Pani ...................................................................................... 

 

zamieszkały(a) ............................................................................................................................. 

 

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

 

jest zatrudniony w naszym zakładzie pracy na stanowisku .............................................……… 

 

na czas nieokreślony/* od dnia  .............................. 

 

na czas określony/* do dnia   ................................... 

 

 i nie znajduje się / znajduje się* w okresie wypowiedzenia umowy o pracę. 

 

Miesięczne wynagrodzenie brutto wynosi   ......................................... 

 

słownie: ...................................................................................................................................…. 

 

Wynagrodzenie: nie jest obciążone z tytułu wyroków sądowych lub innych tytułów / 

 

jest obciążone* w kwocie ......................... z tytułu ..................................................................... 

 

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

 

Zaświadczenie wydaje się w celu przedłożenia w Powiatowym Urzędzie Pracy dla Powiatu 

Nowosądeckiego z siedzibą w Nowym Sączu. 

 

Zaświadczenie ważne jest miesiąc od daty wystawienia. 

 

 

 

 

 

 

                               ........................................................... 
                                                                       Kierownik zakładu pracy/osoba upoważniona 
                                       czytelny podpis lub imienna pieczątka 

 

 

*/ niepotrzebne skreślić 


