
 

 
 

Załącznik nr 2 
 

do regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 
„AKTYWNI I ZDROWI — rehabilitacja medyczna dla aktywności zawodowej” 

 
 
……………………………………         
……………………………………         ……………………………………                                                                                         
………………………………........ 
nazwa/pieczęć Pracodawcy/Zleceniodawcy                                     miejscowość, data  
 
 
 

ZAŚWIADCZENIE O ZATRUDNIENIU/ZLECENIU 
i wykonywaniu pracy na terenie województwa podlaskiego* 

 
 
Niniejszym zaświadcza się, że Pan/Pani .......…............................................................................................. 
  
PESEL …………………………………………………,  
 
zamieszkały/a pod adresem: .......….............................................................................................................. 
 
.......…..........................................................................................................…................................................. 
 
jest osobą wykonującą pracę/zlecenie na terenie województwa podlaskiego na rzecz: 
 
..............................................................................................................................................................  
(nazwa, adres Pracodawcy/Zleceniodawcy) 
 
 
................................................................................... 
NIP Pracodawcy/Zleceniodawcy 
 
 
od dnia ............................................... do dnia .............................................../na czas nieokreślony,   
 
 
 

……………….……………………….……………………………………….. 
czytelny podpis i pieczęć Pracodawcy/Zleceniodawcy 

 
 
 
*niniejszy dokument może być zastąpiony zaświadczeniem na wzorze pracodawcy, jednak powinien zawierać analogiczne infor-
macje 


