
 Kozienice, dnia ……..………………… 

 ……………………………………………… 
 imię i nazwisko 

 

 ……………………………………………… Powiatowy Urząd Pracy 

  w Kozienicach 

 ……………………………………………… ul. Zdziczów 1 

 adres 26-900 Kozienice 

   

 ………………………………………………  
 PESEL  

 

 

Wniosek o przyznanie dodatku aktywizacyjnego 

 

Zgodnie z art. 48 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia 

i instytucjach rynku pracy (Dz.U. z 2008 r. Nr 69 poz. 415 z późn. zm.) 

zwracam się z prośbą o przyznanie mi dodatku aktywizacyjnego z tytułu podjęcia 

zatrudnienia (lub innej pracy zarobkowej) z dniem ……..………………… 

 

Oświadczam, że podjęcie zatrudnienia nastąpiło: 

− w wyniku skierowania przez powiatowy urząd pracy w niepełnym wymiarze 

czasu pracy obowiązującym w danym zawodzie lub służbie i otrzymuję 

wynagrodzenie niższe od minimalnego wynagrodzenia za pracę ……………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………. 

albo 

− z własnej inicjatywy …………………………………………………………………………………………. 

 

Oświadczam, że dodatek aktywizacyjny będę pobierał/a w terminach ustalonych 

przez PUP lub proszę o przekazanie go na poniżej wskazane przeze mnie konto: 
 

nr konta bankowego: …………………………………………………………………………………………………. 

 

Oświadczam, że zostałem/am poinformowany/a o obowiązku dostarczenia 

odpowiednich dokumentów w celu przyznania dodatku aktywizacyjnego, tj.: 

− umowa o pracę, 

− zaświadczenie o zatrudnieniu i wysokości wynagrodzenia osiągniętego 

w danym miesiącu. 

Jednocześnie zobowiązuję się do dostarczenia w terminie do 7-go dnia każdego 

miesiąca za miesiąc poprzedni zaświadczenia od pracodawcy potwierdzającego 

zatrudnienie. 

Nieprzedłożenie zaświadczenia w wyznaczonym terminie spowoduje wstrzymanie 

wypłaty świadczenia. 

 

 

 …………………………………….. 
 podpis 

 
Załączniki: dokument potwierdzający zatrudnienie – umowa o pracę. 


