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[bookmark: _Toc96931744][bookmark: _Toc100233597][bookmark: _Hlk98928526]Załącznik nr 3 do Procedury naboru  – Wzór zaświadczenia z powiatu dot. przyznania dofinansowania na sprzęt, o który osoba wnioskuje w ramach pilotażu instrumentu ,,Moje dostępne miejsce pracy” 


	ZAŚWIADCZENIE

	Nazwa instytucji
	Miejscowość
	Data

	
	
	

	Niniejszym zaświadczam, że Pani/Pan ………………………………… ………………………………….., PESEL………………………………………
Na zakup następującego sprzętu*:……………………………………………………………………………………… …………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………….…………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…
Ze środków będących w dyspozycji**……………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Nie uzyskała/nie uzyskał dofinansowania
Uzyskała/uzyskał dofinansowanie w wysokości: …………………………………………………… zł***

	Pieczęć imienna
	Podpis

	Pieczęć firmowa


*proszę podać listę sprzętu zgodną z pkt. 27 WNIOSKU o dofinansowanie sprzętu w ramach pilotażu instrumentu „Moje dostępne miejsce pracy” wypracowanego w Projekcie.
** proszę podać nazwę instytucji
*** proszę zaznaczyć właściwe
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