POWIATOWY URZAD PRACY w PRZEWORSKU

‘- ul. Jagiellonska 10, 37-200 Przeworsk tel.(16) 648-84-28 fax.(16) 648-84-28 w.27
URZAD PRACY e-mail: rzpz@praca.gov.pl, http://przeworsk.praca.gov.pl

.................................................... Przeworsk, dnia .......coooeeveeveeeennnnnn.

(adres)

Oswiadczenie

osoby uprawnionej do dodatku aktywizacyjnego

Oswiadczam, ze jestem zatrudniony(a)/wykonuje inng prace zarobkowg u pracodawcy:

oddnia .cooeevvevvvennnnnen. do nadal/do dnia .*.......ouvmeeeeeieeeiiiinnn.
W miesigeu ....cocvvevciveeiieeeieeenee, nie przebywalem(tam) na urlopie bezplatnym/
przebywatem(tam)* na urlopie bezptathym w okresie od dnia ...........ccceceeen. do dnia
%

* niepotrzebne skreslié¢

(podpis czytelny)

Oswiadczenie nalezy dostarczy¢ w ciggu pierwszych 7 dni kazdego miesigca, nastepujacego

po miesiacu za ktéry przystuguje dodatek aktywizacyjny.



