(imie i nazwisko) (miejscowos¢, data)

(adres zamieszkania)
Pesel: v,

Nrtel: e, Starosta Puttuski
za posrednictwem
Powiatowego Urzedu Pracy
w Puttusku

WNIOSEK O ZWROT KOSZTOW PRZEJAZDU

Na podstawie art. 45 ust. 1, 3, 4, 5 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia

i instytucjach rynku pracy, zwracam sie z prosbg o dokonywanie przez okres ......... miesiecy zwrotu
z Funduszu Pracy ponoszonych przeze mnie kosztéw przejazdu z miejsca zamieszkania do miejsca:
zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej, odbywania u pracodawcy stazu, przygotowania
zawodowego dorostych, odbywania zaje¢ z zakresu poradnictwa zawodowego, wykonywania prac
spotecznie uzytecznych, wykonywania badan lekarskich lub psychologicznych, siedziby
pracodawcy, ktdry zgtosit oferte pracy *' i powrotu

Oswiadczam, ze na podstawie skierowania Powiatowego Urzedu Pracy w Puttusku z dnia ...............

1) podejme / podjatem/etam zatrudnienie lub inng prace zarobkowg *'

2) bede odbywat/a / odbywam staz / przygotowanie zawodowe dorostych *!

3) bede odbywat/a / odbywam zajecia z zakresu poradnictwa zawodowego *!

4) bede wykonywat/a / wykonuje prace spotecznie uzyteczne *!

5) bedg wykonane / wykonane zostaty u mnie badania lekarskie lub psychologiczne *’
6) udam sie / udatem/tam sie do pracodawcy w zwigzku z ofertg pracy *!
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Informuje, ze koszt przejazdu na tej trasie najtaniszym srodkiem transportu obstugiwanym przez
przewoznika wykonujgcego ustugi w zakresie komunikacji publicznej, tj.

(nazwa przewoznika)
wynosi zt miesiecznie lub jednorazowo*

Jednoczesnie oswiadczam, ze w przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku zobowigzuje sie
sktada¢ comiesieczne rozliczenie faktycznie poniesionych kosztéw wraz z wymaganymi
zatgcznikami (jezeli dotyczy).

Zgodnie z zawartg z pracodawcg umowag bede za wykonywang prace uzyskiwat/a wynagrodzenie
lub inny przychdd w wysoKosCi ......ceeeeeeeciniieeeeenneee, zt miesiecznie**),



Zataczam kserokopie umowy potwierdzajgcej zatrudnienie lub inng prace zarobkowg (dotyczy
tylko podjecia zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej).

(podpis wnioskodawcy)

Wypetnia PUP

POtWIErdza SI€, Z€ PAN/PaN .....eiiiiuiieieeiee ettt e e e tte e et e e e e e e e e et b e e eeabae e e nbeeeeeasaeesantaeeenreeas
otrzymat/a w dniu ......ccccevveeiiiieeeiie skierowanie do: pracy/odbywania stazu/ odbywania
przygotowania zawodowego dorostych/odbywania zaje¢ z zakresu poradnictwa zawodowego/
wykonywania prac spotecznie uzytecznych/ wykonania badan lekarskich lub psychologicznych/
siedziby pracodawcy, ktdry z1ozyt 0ferte Pracy * W .......ccceveveueerceceeecceeeecee e

(podpis pracownika PUP)

*) niepotrzebne skreéli¢

**) dot. zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej



	Wypełnia PUP

