……………………………………….                           Lipno, dnia……………………………


( imię i nazwisko)
……………………………………….


(adres zamieszkania)
……………………………………….

( numer telefonu )
……………………………………….
                    ( PESEL )







Powiatowy Urząd Pracy







w Lipnie







ul. Okrzei 7

Na podstawie art. 45 ust. 1 Ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy  ( Dz. U. z 2017r., poz. 1065 z późn. zm.) zwracam się z prośbą o dokonywanie przez okres ..…………… miesięcy zwrotu z Funduszu Pracy ponoszonych przeze mnie kosztów przejazdu z miejsca zamieszkania i powrotu do miejsca zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej/ stażu *.

Nadmieniam, że na podstawie skierowania tutejszego Urzędu Pracy podjąłem (podjęłam) z dniem ……………………. zatrudnienie lub inną pracę zarobkową/ staż w …………………………………………………………………………………………….……..

(nazwa pracodawcy)

w miejscowości ………………………………………………………….………...……………


Jednocześnie oświadczam, że koszt dojazdu najtańszym środkiem komunikacji publicznej, określony na podstawie biletu miesięcznego, wynosi ………………….....  zł miesięcznie. Nadmieniam jednocześnie, że zgodnie z zawartą umową będę uzyskiwał(a) za wykonaną pracę wynagrodzenie w wysokości około ………………… zł miesięcznie*. 

*) Niepotrzebne skreślić










……………………………….










     (podpis wnioskodawcy)
