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Załącznik nr 3
do umowy o refundację kosztów wyposażenia lub doposażenia 

stanowiska pracy 
nr ................... z dnia ....................... r.
   ......................., dnia ...........................

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

          (Pieczęć Pracodawcy)

OŚWIADCZENIE KWARTALNE

w sprawie wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy

W powołaniu na umowę nr .................................... zawartą w dniu ..................

informuję, że

zatrudniona od dnia ....................................... osoba bezrobotna (uprawniona):

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

w ramach wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy

jest nadal zatrudniona na podstawie umowy o pracę na czas
.................................... w .................................. wymiarze czasu pracy oraz nie przebywa/ła na urlopie bezpłatnym.
............................................

podpis składającego oświadczenie

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

podpis przyjmującego oświadczenie
