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Projekt „Nowe perspektywy” jest współfinansowany przez Unię Europejską 
w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego

Łęczna, dn. ………………...

DEKLARACJA PRACODAWCY


Nazwa i adres Pracodawcy: ...........................................................................................
....................................................................................................................................................
Nr telefonu kontaktowego Pracodawcy: ................................................................................... 
NIP: ………………….……… REGON: ……………...……….. PKD:..................................
Zobowiązuję się do przyjęcia na staż : 
1. Pani/Pana ............................................................. na stanowisko:……………………….
2. Pani/Pana ............................................................. na stanowisko:……………………….
3. Pani/Pana ............................................................. na stanowisko:……………………….
ściśle powiązane ze szkoleniem: 
· Opiekun osób starszych, chorych i niepełnosprawnych
· Pracownik produkcji – sortowacz
· Gastronomia z elementami cateringu
· Pracownik biurowy z obsługą komputera
· Magazynier z obsługą wózka widłowego
· Sprzedawca z obsługą kasy fiskalnej

[bookmark: _GoBack]Jednocześnie zobowiązuję się do zatrudnienia ww. osoby/osób na podstawie umowy 
o pracę na okres nie krótszy niż 3 miesiące z miesięcznym wynagrodzeniem stanowiącym co najmniej równowartość minimalnego wynagrodzenia za pracę lub na podstawie umowy cywilno-prawnej zawartej na okres nie krótszy niż 3 miesiące, której wartość nie może być niższe niż trzykrotność minimalnego wynagrodzenia obowiązującego w roku zawarcia umowy.  
Wypełniając deklarację, pracodawca zobowiązuje się do złożenia oferty pracy 
w terminie 7 dni przed zakończeniem stażu przez w/w osobę bezrobotną.



……..……........................................
              (pieczęć i podpis pracodawcy)
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