Pieczg¢ pracodawcy

Oswiadczenie w sprawie naliczenia skladek na Fundusz Pracy
dla osob zatrudnionych w niepelnym wymiarze czasu pracy

Os$wiadczam, Ze poza zatrudnieniem U Pracodawcy .........ccceeceerieriiienieeniienieenieeiee e 2 %)
— nie jestem zatrudniony/a w Zadnym innym zakladzie pracy na podstawie umowy o pracg;
— jestem zatrudniony/a w innym zaktadzie pracy w pelnym wymiarze czasu pracy;

— jestem zatrudniony/a w innym zaktadzie pracy w niepelnym wymiarze czasu pracy iz

tamtej/tamtych umoéw osiagam wynagrodzenie brutto w kwocie

W przypadku zmiany danych objetych tym o$wiadczeniem — zgloszg to pracodawcy w terminie 7

dni od zaistnienia zmian.

*) Nalezy wybra¢ odpowiednia opcjg pozostale skreslajac.

Data i podpis pracownika Data i podpis pracodawcy



