
 

…………………………………………………  ……………………………………         
( Imię i nazwisko, nazwisko rodowe)    (Miejscowość i data) 

 
……………………………………………    
(Data urodzenia, numer PESEL) 

 
…………………………………………… 
(Adres, na który należy wysłać korespondencję) 
 
……………………………………………    
(Numer telefonu)     

Powiatowy Urząd Pracy w Pszczynie 
 ul. Dworcowa 23    
 43-200 Pszczyna    
       

Wnioskuję o wydanie zaświadczenia potwierdzającego*: 
 

        okres aktualnego zarejestrowania jako bezrobotny/a lub poszukujący/a pracy; 
 
        okresy zarejestrowania jako bezrobotny/a lub poszukujący/a pracy  
           
  od …………………………………do…………………………………; 
 
        wszystkie okresy zarejestrowania jako bezrobotny/a lub poszukujący/a pracy; 
 
        okresy pobierania zasiłku/stypendium**; 
 

wysokość otrzymanych świadczeń w okresie 
 
od ………………………………….do………………………..; 

 
ubezpieczenie zdrowotne; 

 
            inne dane, takie jak: ……………………………………………………………………… 
 
Zaświadczenie potrzebne jest do przedstawienia w……............................................ 
 
………………………………………………………………………………………………………. 
 
**Zaświadczenie odbiorę osobiście w dniu ........................................................ 
 
**Proszę przesłać zaświadczenie za pośrednictwem poczty, listem zwykłym. 
 

                                                                             
……………………………………………………………………………. 

      ( podpis wnioskodawcy ) 
*   właściwie zaznaczyć X 
** niepotrzebne skreślić.  
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