....................................                                                        ...................... dnia ......................
     (pieczątka pracodawcy)

OŚWIADCZENIE PRACODAWCY 
O ZATRUDNIANIU SKIEROWANEJ OSOBY 

W RAMACH PRAC INTERWENCYJNYCH
Numer umowy: ………………………………
Oświadczam, że skierowana osoba bezrobotna pracowała w niżej wymienionych miesiącach zgodnie ze składanymi deklaracjami ZUS RCA na pełny etat. 
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	Miesiąc i rok
	Nazwisko i imię skierowanego bezrobotnego zatrudnionego w ramach prac interwencyjnych 
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Świadom odpowiedzialności karnej na podstawie art. 233 kk za składanie nieprawdziwych danych oświadczam, że informacje zawarte w niniejszym oświadczeniu są zgodne z prawdą.
Prawdziwość informacji potwierdzam własnoręcznym podpisem.
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                                                                                                                                    (podpis przedsiębiorcy)

