Imig i nazwisko PESEL

Oswiadczam, ze

pracowatam/-em w miesiacu ............... oddnia ................... dodnia..............

na czas probny/okreslony/nieokreslony/umowe¢-zlecenie/umowe 0 dzieto™

(nazwa zaktadu pracy i adres zaktadu pracy)

NI NIP zakladu pracy ......cc.ooiiii

Umowa zostata zawarta od dnia .................... dodnia ...oovvniee

W okresie 0d dnia ........ooevvveveviiiiiiieiiiiiiien e, dodnia ...ooveeeeei

przebywalam/-em; nie przebywalam/-em* na urlopie bezptatnym.

W okresie od dnia .....oeeveveeeeeeeeeeeeen e dodnia ...oovmeeeee

przebywalam/-em; nie przebywalam/-em* w areszcie.

*niepotrzebne skresli¢

Zobowiazuje si¢ powiadomi¢ Urzad w ciggu 7 dni o ustaniu zatrudnienia lub
wykonywania innej pracy zarobkowej oraz o urlopie bezptatnym.

Dodatek aktywizacyjny wyptacony za okres po ustaniu zatrudnienia, wykonywania
innej pracy zarobkowej oraz za okres przebywania na urlopie bezplatnym stanowi
nienaleznie pobrane $wiadczenie i podlega zwrotowi zgodnie z art. 76 ust. 1 pkt 1
ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy.

Potwierdzam prawdziwo$¢ danych zawartych w niniejszym os$wiadczeniu oraz ich
zgodno$¢ ze stanem prawnym oraz faktycznym.

data i podpis osoby sktadajacej oswiadczenie



