
_________________________ 

   (miejscowość i data) 

  

_______________________________ 

        (imię i nazwisko pracownika) 

_______________________________ 

(adres) 

__________________________________ 

__________________________________ 

 (dane pracodawcy – nazwa i siedziba) 

 

 

 

ROZWIĄZANIE UMOWY O PRACĘ ZA WYPOWIEDZENIEM 
 

Działając w imieniu własnym, oświadczam, że wypowiadam umowę o pracę z dnia 

_________________ (data zawarcia umowy),  zawartą pomiędzy mną jako pracownikiem, a 

____________________________________ (nazwa pracodawcy) jako pracodawcą, z 

zachowaniem okresu wypowiedzenia wynoszącym __________________. 

 

       

       

           ________________________ 

                                                                                                                (podpis pracownika) 

 

 

 

 

Potwierdzam otrzymanie wypowiedzenia w dniu ___________________ 

 

              ________________________________ 

(podpis pracodawcy) 


