
 
 

BK02-D01 
WNIOSEK O WYDANIE  ZAŚWIADCZENIA   

O ZATRUDNIENIU I  WYNAGRODZENIU 

 
Kołobrzeg, dn.  …………………… 

 
  Nazwisko, imię        ………………………….. 

Adres zamieszkania  ………………………….. 

…………………………………………………… 

Tel.  ……………………………………………..  

PESEL    ……………………………………….. 
 
 

                                                                 BIURO KADR I PŁAC 
URZĄD MIASTA KOŁOBRZEG 

                                                           Ul. Ratuszowa 13.  
 
 
 

Wniosek 
o wydanie  zaświadczenia o zatrudnieniu i wynagrodzeniu  

 
      Zwracam się o wydanie zaświadczenia o zatrudnieniu i wynagrodzeniu,  które 
jest mi niezbędne do  ……………………………………………………………………. 
 
Dane, którymi osoba ubiegająca się o zaświadczenie  posługiwała się w dniu 

rozwiązania stosunku pracy: 

1. imię i nazwisko  ……………………………………………………. 

2. Nazwisko panieńskie  ……………………………………………... 

3. Data i miejsce urodzenia  …………………………………………. 

4. Imiona rodziców ……………………………………………………. 

5. Okres zatrudnienia od ………..….……..    do …………………… 

6. Dokładna nazwa zakładu pracy ……………………………………  

………………………………………………………………………… 

 
                                                                            …………………………..  
                                                                                                                             (podpis  wnioskodawcy) 
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