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Projekt ,Zainwestuj w siebie” realizowany przez Wektor Consulting sp. z 0. 0., w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Slaskiego na lata 2014-2020 wspdtfinansowany ze $rodkéw
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Os Priorytetowa VII, Dziatanie 7.4 , Poddziatanie 7.4.2 na podstawie
Umowy nr RPSL.07.04.02-24-0B9H/20-00 z dnia 23.04.2021 zawartej z Wojew6dztwem Slaskim- Wojewddzkim
Urzedem Pracy w Katowicach

ZASWIADCZENIE

Zaswiadcza Si€, 2€ Pan/PaNi ......cccceueeieveeriee ettt er s e (imie i nazwisko)
ZaAMIESZKANY/@ e s (petny adres zamieszkania)
JEST/BYt (skresli¢ niewtasciwe) pracownikiem przedsiebiorstwa:

NazWa PraCcodaWey: .....cccvvieeie e e cerrecee e e e ees e saesnnens

AIES: ettt s s e

NIP PraCoOdaWCy: ..cocveecieceeeieesie et ee e estteestesreetee s eesae e sbesnvaesanesaeesan

Zaswiadcza sie, ze:

w/w osoba jest zagrozona zwolnieniem? (zaznaczyé, jesli dotyczy)

w/w osoba jest osobg przewidziang do zwolnienia? (zaznaczyé, jesli dotyczy)

w/w osoba znajduje sie w trakcie okresu wypowiedzenia (zaznaczycé, jesli dotyczy)

o000

w/w osoba zostata zwolniona z przyczyn dotyczacych zaktadu pracy3, w tym:

o rozwigzanie stosunku pracy lub stosunku stuzbowego nastgpito z przyczyn
niedotyczgcych pracownikéw, zgodnie z przepisami o szczegdlnych zasadach
rozwigzywania z pracownikami stosunkéw pracy z przyczyn niedotyczgcych
pracownikéw lub zgodnie z przepisami Kodeksu pracy, w przypadku rozwigzania
stosunku pracy lub stosunku stuzbowego z tych przyczyn u pracodawcy
zatrudniajgcego mniej niz 20 pracownikdw (zaznaczyc, jesli dotyczy),

! pracownik zatrudniony u pracodawcy, ktéry w okresie 12 miesiecy poprzedzajacych przystapienie tego pracownika do
projektu dokonat rozwigzania stosunku pracy lub stosunku stuzbowego z przyczyn niedotyczgcych pracownikow zgodnie z
przepisami ustawy z dnia 13 marca 2003 r. o szczegdlnych zasadach rozwigzywania z pracownikami stosunkéw pracy z
przyczyn niedotyczacych pracownikdéw lub zgodnie z przepisami ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy — w
przypadku rozwigzania stosunku pracy lub stosunku stuzbowego z tych przyczyn u pracodawcy zatrudniajgcego mniej niz 20
pracownikéw — albo dokonat likwidacji stanowisk pracy z przyczyn ekonomicznych, organizacyjnych, produkcyjnych lub
technologicznych. Pracownik ten nie posiada jednoczesnie Zrdodta dochodu z tytutu innej dziatalnosci zarobkowej
wykonywanej w wymiarze réwnym lub wiekszym niz potowa wymiaru czasu pracy lub nie jest jednoczesnie osobg
samozatrudniona.

2 pracownik, ktéry znajduje sie w okresie wypowiedzenia stosunku pracy lub stosunku stuzbowego z przyczyn
niedotyczacych pracownika lub ktéry zostat poinformowany przez pracodawce o zamiarze nieprzedtuzania przez niego
stosunku pracy lub stosunku stuzbowego i nie posiada jednoczesnie zrédta dochodu z tytutu innej dziatalnosci zarobkowe;j
wykonywanej w wymiarze réwnym lub wiekszym niz potowa wymiaru czasu pracy lub nie jest jednoczesnie osobg
samozatrudniona.

3 osoba pozostajaca bez zatrudnienia, ktéra utracita prace z przyczyn niedotyczacych pracownika w okresie nie dtuzszym niz
6 miesiecy przed dniem przystgpienia do projektu i nie posiada jednoczesnie zrédta dochodu z tytutu innej dziatalnosci
zarobkowej wykonywanej w wymiarze réwnym lub wiekszym niz potowa wymiaru czasu pracy lub nie jest jednoczesnie
0sobg samozatrudniong.
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o rozwigzanie stosunku pracy lub stosunku stuzbowego nastgpito z powodu
ogtoszenia upadtosci pracodawcy, jego likwidacji lub likwidacji stanowiska pracy z
przyczyn ekonomicznych, organizacyjnych, produkcyjnych albo technologicznych
(zaznaczyc, jesli dotyczy),

o wygasniecie stosunku pracy lub stosunku stuzbowego w przypadku $mierci
pracodawcy lub gdy odrebne przepisy przewidujg wygasniecie stosunku pracy lub
stosunku stuzbowego w wyniku przejscia zaktadu pracy lub jego czesci na innego
pracodawce i niezaproponowania przez tego pracodawce nowych warunkéw
pracy i ptacy (zaznaczyi, jesli dotyczy).

Oswiadczamy, ze przedsiebiorstwo jest:

O spdtkag weglowa (zaznaczydé, jesli dotyczy)
O powigzane ze spotkami weglowymi (zaznaczyé, jesli dotyczy)
O inne

Miejscowosc, data Piecze¢, podpis



