Załącznik nr 5  do formularza wniosku w ramach pilotażowego programu „Aktywny samorząd”
Dla obszaru D


Zaświadczenie
 Powiatowego Urzędu Pracy 
w Białogardzie ul. Świdwińska 21A
Zaświadczam, że Pan/Pani ……………………………………………………    PESEL …………………………………….. jest zarejestrowana w Powiatowym Urzędzie Pracy w Białogardzie jako osoba bezrobotna, poszukująca pracy i nie pozostaje w zatrudnieniu*. 

Zaświadczenie wydawane jest na potrzeby wnioskodawcy w ramach realizacji przez Powiat Białogardzki pilotażowego programu PFRON  pn. „Aktywny samorząd” 
*niepotrzebne skreślić.
Data                                                                 Podpis osoby upoważnionej 
……………..                                                …..…..…………………………………
