(pieczg¢ Pracodawcy)

ZASWIADCZENIE PRACODAWCY

Zaswiadcza sie, ze Pan/Pani

Zaswiadcza sie ze:
| W/w osoba jest przewidziana do zwolnienia’

| W/w osoba jest pracownikiem zagrozonym zwolnieniem?

(miejscowoscC i data) (piecze€ i podpis osoby upowaznionej)

! Pracownik przewidziany do zwolnienia — pracownik, ktéry znajduje sie w okresie wypowiedzenia stosunku pracy
lub stosunku stuzbowego z przyczyn dotyczacych zaktadu pracy lub ktéry zostat poinformowany przez
pracodawce o zamiarze nieprzedtuzenia przez niego stosunku pracy lub stosunku stuzbowego.

2 Pracownik zagrozony zwolnieniem — pracownik zatrudniony u pracodawcy, ktéry w okresie 12 miesiecy
poprzedzajacych przystgpienie tego pracownika do projektu dokonat rozwigzania stosunku pracy lub stosunku
stuzbowego z przyczyn niedotyczacych pracownikéw, zgodnie z przepisami ustawy z dnia 13 marca 2003 r. o
szczegdinych zasadach rozwigzywania z pracownikami stosunkdw pracy z przyczyn niedotyczacych pracownikéw
(Dz. U. z 2016 r. poz. 1474) lub zgodnie z przepisami ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy (Dz. U. z
2016 r. poz. 1666), w przypadku rozwigzania stosunku pracy lub stosunku stuzbowego z tych przyczyn u
pracodawcy zatrudniajagcego mniej niz 20 pracownikow albo dokonat likwidacji stanowisk pracy z przyczyn
ekonomicznych, organizacyjnych, produkcyjnych lub technologicznych



