ADNOTACIJE URZEDU (uzupetnia urzad):

DOTYCZACE WNIOSKU:
data wptywu ZNAK

________________________________________________________________________

Miejscowosé Data
DANE WNIOSKODAWOCY (uzupetnia wnioskodawca):
Imiona i nazwisko
PP
PESEL
HEEEEEEEEEN
Adres zamieszkania! — (ulica, nr domu, nr mieszkania)
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Miejscowos¢
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Kod pocztowy Nr telefonu
LI -1 [] HEEEEEEEE
Whiosek nalezy ztozy¢ w Centrum Aktywizacji Prezydent

Zawodowej Powiatowego Urzedu Pracy w Bydgoszczy,
ul. Toruniska 147, parter, prawa strona.

Miasta Bydgoszczy

UWAGA: Wnioski wypetnione nieczytelnie lub niepetne,
bez kompletu zatacznikow — NIE BEDA PRZYJMOWANE.

WNIOSEK

o zwrot kosztow przejazdu
z miejsca zamieszkania i powrotu do
miejsca zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej

Na podstawie art. 45 ust. 1 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy zwra-
cam sie z prosbg
o dokonywanie przez okres: I:I:l miesiecy zwrotu z Funduszu Pracy kosztéw przejazdu?

Z miejsca zamieszkania (i powrotu) do miejsca zatrudnienia lub wykonywania innej pracy zarobkowe;.

Na podstawie skierowania Powiatowego Urzedu Pracy w Bydgoszczy z dnia: ‘ ‘ ‘ - ‘ ‘ ‘ - ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

podjatem(am) z dniem ‘ ‘ ‘- ‘ ‘ ‘- ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ zatrudnienie lub inng prace zarobkowa poza miej-
scem zamieszkania

w ALt

Nazwa pracodawcy

wmieiscowoset | | [ [ [ [ [ [ L LT ]

1. Oswiadczam, ze:
1) koszt przejazdu najtaniszym, dogodnym srodkiem transportu zbiorowego, obstugiwanym przez przewoznika wy-
konujacego ustugi w zakresie komunikacji publicznej, to jest:

Nazwa przewoznika

wynosi obecnie zt gr miesiecznie

1 miejsce zamieszkania to miejscowos$¢, w ktérej osoba przebywa z zamiarem statego pobytu (art. 25 ustawy kodeks cywilny). W przypadku, gdy miejsce zamieszkania rézni sie od
miejsca zameldowania podanego w karcie rejestracyjnej, bezrobotny powinien przedstawi¢ dokument potwierdzajacy tymczasowe zameldowanie pod wskazanym adresem
2 z wyjatkiem komunikacji miejskiej na terenie miasta Bydgoszczy




2) bede dojezdzat(a) wtasnym srodkiem transportu z uwagi na:

koszt przejazdu zgodnie z zatgczonym dokumentem(ami) komunikacji publicznej na trasie przejazdu wynosi:
LD Ll ] Jer

2. Przyjmuje do wiadomosci, ze kwota refundacji kosztow przejazdu wtasnym $rodkiem transportu nie przekroczy
ceny biletu imiennego miesiecznego komunikacji publicznej na danej trasie.

3. Oswiadczam, ze zgodnie z zawartg umowa bede uzyskiwat(a) wynagrodzenie w wysokosci miesiecznie brutto:

LT Jal ] Je

4. Oswiadczam, ze zapoznatem(am) sie z zasadami przyznawania zwrotu kosztéw przejazdu oraz zakwaterowania
w przypadku podjecia zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej oraz klauzulg informacyjng w zakresie
przetwarzania danych osobowych dla oséb bezrobotnych i poszukujacych pracy (dostepng m.in. na stronie BIP
PUP w Bydgoszczy).

W zafgczeniu:
1) w przypadku przejazdu komunikacjg publiczna:

— potwierdzenie od przewoznika ceny imiennego biletu miesiecznego na danej trasie,

— kserokopia Bydgoskiej Karty Miejskiej z zanonimizowanym wizerunkiem (bez widocznego zdjecia) w przypadku
dojazdu linig miedzygminng MZK,

— kserokopia dokumentu potwierdzajgcego podjecie zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej (np. umowa o prace,
umowa zlecenie) ze wskazaniem miejsca wykonywania pracy lub dodatkowo oswiadczenie od pracodawcy o miejscu
wykonywania pracy.

2) dodatkowo w przypadku przejazdu wtasnym $rodkiem transportu:
— pracownik Powiatowego Urzedu Pracy sporzadza na podstawie przedstawionego prawo jazdy oraz dowodu
rejestracyjnego pojazdu adnotacje o posiadaniu przez wnioskodawce uprawnien do prowadzenia samochodu oraz
numerze rejestracyjnym pojazdu i waznosci przeglgdu technicznego.

OSWIADCZAM, ZE WSZYSTKIE INFORMACJE PODANE W NINIEJSZYM WNIOSKU SA ZGODNE Z PRAWDA
ORAZ ZOSTALY PRZEDSTAWIONE Z PELNA SWIADOMOSCIA KONSEKWENCJI WPROWADZENIA
PREZYDENTA MIASTA BYDGOSZCZY W BtAD PRZY PRZEDSTAWIANIU INFORMACII

Czytelny podpis wnioskodawcy

Stanowisko w sprawie rozpatrzenia wniosku:
(Wypetnia Centrum Aktywizacji Zawodowej Powiatowego Urzedu Pracy w Bydgoszczy)

Bydgoszcz, dnia
Pieczatka i podpis pracownika PUP




