(imie i nazwisko pracodawcy lub nazwa firmy w przypadku oséb prawnych) (miejscowos¢, data)

(adres zameldowania pracodawcy lub adres siedziby
firmy )

Powiatowy Urzad Pracy w Sochaczewie
ul. Kusocinskiego 11
96-500 Sochaczew

ZAWIADOMIENIE

Zwracam sie z prosba o anulowanie oswiadczenia/fh o zamiarze powierzenia wykonywania
pracy, ktdre zostaty zarejestrowane w Powiatowym Urzedzie Pracy w Sochaczewie z powodu:

- nw. cudzoziemiec/cy, dla ktérych rejestrowatem/am oswiadczenie/a o zamiarze powierzenia
wykonywania pracy nie zgtosili sie do pracy i nie zamierzam ich zatrudni¢*(1)

- nw. cudzoziemiec/cy, dla ktdérych rejestrowatem/am oswiadczenie/a o zamiarze powierzenia
wykonywania pracy zrezygnowali z pracy i nie zamierzam ich ponownie zatrudni¢*(2)
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(imie i nazwisko) (Data urodzenia) (Nr paszportu)

(Numer zarejestrowanego oswiadczenia)

(podpis pracodawcy)

Rozporzgdzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 21 kwietnia 2015 r. w sprawie przypadkow, w ktérych
powierzenie wykonywania pracy cudzoziemcowi na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej jest dopuszczalne bez
koniecznosci uzyskania zezwolenia o prace ( Dz. U., poz. 588)
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