           Kolbuszowa, ……………………

……………………………………….

(imię i nazwisko)

………………………………………..

(data urodzenia)

……………………………………….                

(adres zamieszkania)               

                                                                                Powiatowy Urząd Pracy w Kolbuszowej

WNIOSEK O PRZYZNANIE DODATKU AKTYWIZACYJNEGO


Zgodnie z art. 48 ust. 1, pkt 2 ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tekst jedn. Dz. U. z 2017r., poz. 1065) w związku z podjęciem z własnej inicjatywy zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w dniu …………….... w ……………… …………………………………………………………………………………………………...
                                                       (pełna nazwa zakładu pracy lub nazwisko pracodawcy)
wnioskuję o przyznanie dodatku aktywizacyjnego.


Równocześnie oświadczam, że zostałem pouczony o obowiązku:

- dostarczenia umowy o pracę lub innej umowy cywilnoprawnej (jeżeli nie była wcześniej dostarczona do tut. Urzędu lub kolejnej umowy, jeżeli okresy zatrudnienia są krótkie),

- dostarczenia zaświadczenia wydanego przez pracodawcę, który potwierdzi, że przepracował Pan/i dany miesiąc z uwzględnieniem okresów urlopów bezpłatnych lub w przypadku umów cywilnoprawnych rachunku/ów za wykonane, np. zlecenie,

- bezzwłocznego poinformowania Powiatowego Urzędu Pracy w Kolbuszowej o zakończeniu zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w przypadku posiadania nadal uprawnienia do pobierania dodatku aktywizacyjnego,

- zmiany pracodawcy,

- zwrotu nienależnie pobranego dodatku aktywizacyjnego.


Oświadczam, że zostałem poinformowany, że wypłata dodatku aktywizacyjnego za poszczególne miesiące nastąpi po przedłożeniu przeze mnie stosownego zaświadczenia (bądź rachunku) od pracodawcy potwierdzającego okres wykonywanej pracy w miesiącu poprzednim, brak wskazanego dokumentu spowoduje wstrzymanie wypłaty dodatku za dany miesiąc

Załączniki:

1. ……………………

2. ……………………

3. ……………………

……………………………………………………

                     (podpis osoby składającej wniosek)

