Warszawa, dNia ......ceeeeveeeveeieecrie e

Prezydent m.st. Warszawy
za poSrednictwem
Urzedu Pracy m.st. Warszawy

WNIOSEK ROZLICZENIOWY
dotyczacy faktycznie poniesionych kosztow opieki nad dzieckiem/dzie¢mi do 6 roku Zycia
lub niepelnosprawnym dzieckiem do 18 roku zycia

1o Imie i MAzZWISKO ... .o
2. AAIES ZAMIESZKANMIA ...t e e,
3. NP PESEL

Na podstawie art. 61 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz.U. z 2016r. poz.
645) wnioskuj¢e 0 dokonanie refundacji z Funduszu Pracy ponoszonych przeze mnie kosztow opieki nad
dzieckiem/dzie¢mi

IMIE 1 NAZWISKO ... e dataur. ...
IMIC 1 NAZWISKO ...vit i s dataur. ...
IMIC 1 NAZWISKO ...vit i s dataur. ...
zaokresod ........ooiiiiiiiiiii, do i

Nadmieniam, ze podjelam (alem) z dniem ................ccocooiiiiiniiiiinci zatrudnienie, inng prace zarobkows, staz,

przygotowanie zawodowe doroslych, szkolenie” w (nazwa pracodawcy lub instytucji szkoleniowej):

WYSOKOSCH ..o z1.
Jednoczesnie oswiadczam, ze:

- WMIESIACU .t r. uzyskatam (em) wynagrodzenie W WySOKOSCI ......cccvvvvevrneeernnennne. ZPe*
- nadal pozostaj¢ w zatrudnieniu, wykonuj¢ inng prace zarobkowa, odbywam staz, przygotowanie zawodowe
dorostych, uczestnicze w szkoleniu,

Whioskowana kwote prosze przekazaé na rachunek bankowy nr:

(data i czytelny podpis)

W zalaczeniu przedkladam™:

1. Aktualne zaswiadczenie o pozostawaniu w zatrudnieniu** / wykonywaniu innej pracy zarobkowej** / odbywaniu
stazu / przygotowania zawodowego dorostych /szkolenia.

2. Rachunek/faktura/zaswiadczenie, potwierdzajace wysoko$¢ poniesionych kosztoéw z tytutu opieki nad
dzieckiem/dzie¢mi.

3. Zaswiadczenie o przychodach za miesiac, ktorego dotyczy wniosek o refundacje™*.

(data i czytelny podpis)
*zakresli¢ odpowiednie
** dot. osob ktore podjely zatrudnienie

Wypetnia Urzad Pracy
Ocena formalna i merytoryczna:

Zatgcznik nr 3 do Zarzgdzenia nr 57/2014 Dyrektora Urzedu Pracy m.st. Warszawy z dnia 12.08.2014r.



