(pieczatka firmy) s dnia ........coooiiin.

POWIATOWY URZAD PRACY
UL. RACLAWICKA 13
75-620 KOSZALIN

OSWIADCZENIE O ZAMIARZE ZATRUDNIENIA
OSOBY UPRAWNIONEJ PO ZAKONCZENIU STUDIOW PODYPLOMOWYCH

1. Pelna nazwa pracodawcy

NIP o PKD (2007) .vevvevieieiiesieieieie ettt sne e
3. Osoba reprezentujgca pracodawce (imi¢ nazwisko, StanOWISKO)..........oviveiriiiiriiiiniiie i,
telefon: . .o

OSWIADCZENIE

Przedstawiajac powyzsza informacje¢ zamierzam zatrudnié¢ przed uptywem 6 tygodni od ukonczenia
studiow podyplomowych na okres, co najmniej 6 miesi¢cy

/ imig¢ i nazwisko 0soby przewidzianej do zatrudnienia/
po studiach podyplomowych
/ kierunek studiéw podyplomowych/
na stanowisku

/ nazwa stanowiska/

celem powierzenia nastepujacych oboWiazKOW:...............cooiiiiiiiiiiic

(podpis pracodawcy - pieczg¢é imienna)



