......................................................... Kowalewo Pom., dnia .............ccoovvveunnnnnenn.

(Numer dowodu osobistego)

NIP: e
WNIOSEK

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

.................................................................................................................................

Powyzsze zaswiadczenie prosze wystawi¢ na jednego/obojga” wspotmatzonkow.

Potwierdza si¢ zgodnos¢ danych.
Nr dowodu 0s0b. ......cccceceeruennee
Wydany przez ........cccceeeeveeeenveenne

....................................................................................................

(Podpis pracownika) (Podpis zainteresowanego)

* niepotrzebne skresli¢



