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Zatqgcznik nr 1 do wniosku

pieczatka zaktadu pracy

Rozliczenie finansowe wynagrodzen i sktadek na ubezpieczenie spoteczne za zatrudnionego w ramach
Umowy nr......./2025 z dnia.....................2025 r.
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Razem do refundacji
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Wypetnia partner projektu:

Stwierdzono poprawnos¢ pod wzgledem formalnym, rachunkowym
i merytorycznym
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nazwisko i imig i nr telefonu Gtéwny ksiegowy/Pracownik upowazniony (podpis i pieczatka) Data podpis




