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Załącznik nr 1 do wniosku 

…………………………………. 

(miejscowość, data) 

………………………………….. 

(pieczątka firmy) 

Oświadczenie pracodawcy o zamiarze zatrudnienia/powierzenia innej pracy 

zarobkowej osobie bezrobotnej 

Pełna nazwa firmy ………………………………………………………………………….… 

………………………………………………………………………………………………….. 

Pełny adres firmy  …………………………………………………………………………..... 

……………………………………………………………………………………………..….... 

NIP   ………………………………… REGON. ………………………………………….…  

Telefon…………………………………………………………………………………………. 

Oświadczam, że zamierzam zatrudnić/powierzyć wykonywanie innej pracy 

zarobkowej * 

Pani / Panu ….…………………………………………………………..………………..…... 

numer ewidencyjny PESEL …………………………………………………………………. 

zam. ………………………………………………………………………………………….… 

na stanowisku ………………………………………………………………………………… 

Oświadczam, że prowadzona działalność gospodarcza nie jest zawieszona oraz  

nie toczy się w stosunku do firmy postępowanie upadłościowe, nie został zgłoszony 

wniosek o likwidację. 

*niepotrzebne skreślić 

……………………………..……………….. 

(podpis i pieczątka osoby upoważnionej 
do podpisania niniejszego oświadczenia) 

Oświadczam, że zapoznałam(em) się na stronie internetowej Powiatowego Urzędu 

Pracy w Kutnie: kutno.praca.gov.pl. w zakładce Urząd/Ochrona danych osobowych  

z treścią Klauzuli informacyjnej dla oferentów i innych podmiotów współpracujących  

z PUP w Kutnie - Załącznik nr 12. 

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

(podpis i pieczątka pracodawcy) 
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