……………………………					………………….……
       imię i nazwisko pracodawcy						            miejscowość, data
……………………………
                        firma
……………………………
                         adres


						Dyrekcja Zespołu Szkół
						im. Hugona Kołłątaja
						w Jordanowie


Informuję, że z dniem 1 września 2020 r. podpiszę umowę o pracę 
z  uczniem ………………………………………, 
w zawodzie ………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………


								………………………………
									     podpis pracodawcy
									    

