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ZASWIADCZENIE O ZATRUDNIENIU DLA KANDYDATA DO PROJEKTU
,Nowe Perspektywy”

Zaswiadcza sie, ze Pan/Pani:
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(Nazwa stanowiska)

Forma zatrudnienia:
D Umowa o prace
D Umowa cywilno — prawna

D Dziatalnos¢ gospodarcza

data Czytelny podpis osoby do
reprezentowania pracodawcy

pieczec firmowa pracodawcy

Projekt ,,Nowe Perspektywy”



