
                                                                                                                                                                                                      
1                                                                                                                                                                                                                                                                           

            
UMOWA MIĘDZY RZECZĄPOSPOLITĄ POLSKĄ A REPUBLIKĄ UKRAINY  

O ZABEZPIECZENIU SPOŁECZNYM Z DNIA 18 MAJA 2012 ROKU 

 

ZAŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE OKRESÓW ZALICZANYCH PRZY PRZYZNAWANIU I WYPŁACIE  

ŚWIADCZEŃ DLA BEZROBOTNYCH 
  

1 Dane osobowe 

1.1 Nazwisko 

 ...........................................................................................................................................................................................................................................  

1.2 Imię (imiona)                                                     1.3 Poprzednie imiona i nazwiska                                       1.4 Data urodzenia 

 ...................................................................   ...............................................................................  ............................................................  

1.5 Miejsce urodzenia                                            1.6 Obywatelstwo 

 ...................................................................   ...............................................................................  

1.7 Adres 

 ...........................................................................................................................................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................................................................................................................  

1.8 
Nr identyfikacyjny ( 1 )  ............................................................................................................................................................................................  

   
2 Okresy ubezpieczenia związane z płatnym zatrudnieniem oraz okresy traktowane jako takie, zaliczane przy 

przyznawaniu i wypłacie świadczeń dla bezrobotnych 

 

2.1 Okresy ubezpieczenia Od Do  

     

     

2.2 Okresy traktowane jako 

okresy ubezpieczenia zaliczane  

przy przyznawaniu i wypłacie 
świadczeń dla bezrobotnych 

Od Do Powód traktowania jako takich 

    

 

 

 

    
3 Okresy pobierania zasiłku dla bezrobotnych w okresie ostatnich 12 miesięcy 

 

 

  

  Od Do  

     

     

4 Instytucja wydająca zaświadczenie 

    4.1 Nazwa 

 ...............................................................................................................................................................................  

    4.2 Adres 

 ...............................................................................................................................................................................  
     

 ........................................................................................................................................................................................................................................  
    
4.3 Pieczęć  

     4.4 Data 
 ...................................................  

     4.5 Podpis 

 ...................................................  

 

( 1 ) W przypadku Polski należy podać numer PESEL 

   PL/UA  


