….............................................................
Zamość, dnia....................20.........r.

Nazwisko i imię

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

Nazwisko rodowe 

.............................................................................
Powiatowy Urząd Pracy w Zamościu

Adres zamieszkania
Plac Wolności 1, 22-400 Zamość


tel. (084) 638-33-31, fax 638-33-42                                            

Numer telefonu............................................................

PESEL:........................................................................

Adres do korespondencji.............................................

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

WNIOSEK

o wydanie zaświadczenia

Proszę o wydanie zaświadczenia dotyczącego:

1. okresu aktualnego zarejestrowania jako osoba bezrobotna lub poszukująca pracy w Powiatowym Urzędzie Pracy w Zamościu

2. okresu aktualnie pobieranego świadczenia  

3. wysokości otrzymanych świadczeń w okresie:
od dnia............................do dnia................................

4. ubezpieczenia zdrowotnego

5. okresów i wysokości pobieranego zasiłku dla bezrobotnych i  innych świadczeń do naliczenia emerytury, świadczenia rentowego lub kapitału początkowego

6. wszystkich okresów rejestracji i pobierania świadczeń

7. inne.............................................................................................................................................................
…................................................................................................................................................................

Powyższe zaświadczenie będzie przedłożone w…...........................................................................................

celem................................................................................................................................................................................

(właściwe należy podkreślić) 


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


(czytelny podpis wnioskodawcy)

