Zalgczniki do rozporzadzenia

Ministra Rodziny i Polityki Spoteczne;j

WZOR

ZASWIADCZENIE

zdnia ......... (Dz. U. poz......)

Zatacznik nr 1

o ktérym mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 27 kwietnia 2006 r. o spétdzielniach socjalnych

(Dz. U. 22020 r. poz. 2085, z péin. zm.)

Dane Powiatowego Urzedu Pracy:

Data:

Powiatowy Urzad Pracy zaswiadcza, ze Pan(i):

Imie nazwisko:

Miejsce zamieszkania i adres:

PESEL*:

posiada status osoby:

zatrudnienia i instytucjach rynku pracy, bez zatrudnienia:
—w wieku do 30. roku Zycia oraz po ukonczeniu 50. roku zycia
lub

2004 r. o promoc;ji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy**

a) bezrobotnej, o ktérej mowa w art. 2 ust. 1 pkt 2 lub 5 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promoc;ji
zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2022 r. poz. 690, z p6zn. zm.), albo

b) poszukujacej pracy, o ktérej mowa w art. 2 ust. 1 pkt 22 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promoc;ji

— niewykonujacej innej pracy zarobkowej, o ktérej mowa w art. 2 ust. 1 pkt 11 ustawy z dnia 20 kwietnia

Zaswiadczenie wydaje sie w celu ztozenia wraz z wnioskiem o wpis
spotdzielni socjalnej do Krajowego Rejestru Sadowego.

Podpis Dyrektora Powiatowego Urzedu
Pracy:

* - W przypadku oséb nieposiadajgcych numeru PESEL nalezy wpisa¢ numer dokumentu

potwierdzajgcego tozsamosé.

** _ Niepotrzebne skreslic.




