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D D D D D D D D D D D Powiatowy Urzad Pracy

(pesel) w Trzebnicy

Wzoér wniosku o odroczenie terminu splaty, rozlozenie na raty, umorzenie
calkowite lub cze$ciowe nienaleznie pobranego swiadczenia

Na podstawie art. 76 ust. 7 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promoc;ji zatrudnienia i
instytucjach rynku pracy prosze o odroczenie terminu splaty, roztozenie na raty, umorzenie

calkowite lub  czesciowe! nienaleznie  pobranego  $wiadczenia w  kwocie
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...............................................................................................................
...............................................................................................................
...............................................................................................................
...............................................................................................................
...............................................................................................................
...............................................................................................................
...............................................................................................................
...............................................................................................................

.......................................

(data i podpis wnioskodawcy)

! Niewybrane formy ulgi skresli¢



Oswiadczenie o stanie majatkowym do umorzenia w caloSci lub cze¢Sci nienaleznie

pobranego $wiadczenia

(imig¢ i nazwisko) (data i miejscowos$¢)

Swiadom odpowiedzialnosci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego, o$wiadczam:
L Informacje ogélne

L. Stan CYWIINY . .ouenie it e et

2. Stan rodziny pozostajacej we wspdlnym gospodarstwie domowym

.........................................................................................................

..........................................................................................................

........................................................................................................

.........................................................................................................

II. Miesi¢czne dochody osoby/ czlonkéw rodziny wspdlnie prowadzacych

gospodarstwo domowe

Lp. | Imiona i nazwiska os6b Data Pokrewienstwo Stan Zrodla Kwota
pozostajacych we wspélnym urodzenia cywilny dochodow uzyskiwanego
gospodarstwie domowym (praca, renta, | dochodu brutto

emerytura, miesi¢cznie w zi
zasilek)

1. wnioskodawca

2

3.

4.

5

6.

e Do dochod6w zaliczane sa $wiadczenia wyptacane przez osrodki pomocy spotecznej;



III. Posiadane zasoby

1. Posiadane ruchomosci o wartosci powyzej 5.000 zt

.......................................................................................................

.........................................................................................................

.......................................................................................................
.......................................................................................................

.........................................................................................................

........................................................................................................

..........................................................................................................

IV.  Stale miesi¢czne wydatki w gospodarstwie domowym:
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Wysoko$¢ miesigcznych rat kredytow i pozyczek .........covvviiniiiiiiiiiiiiiinnnnn. 7t
Stale oplaty, np. oplata za przedszkole/szkol¢ ............cccviviiniiniiiiiiiiiiiiinnn. 7t
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......................................................................................................

¥ Zadluzenie wnioskodawcy
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VI. Inne, dodatkowe informacje istotne zdaniem wnioskodawcy do oceny sytuacji

zyciowej i materialnej

...................................................................................................
...................................................................................................
...................................................................................................
...................................................................................................

....................................................................................................

Do wniosku nalezy dotaczy¢ dokumenty potwierdzajace:
1. Miesigczne dochody osoby/ cztonkéw rodziny wspdlnie prowadzacych gospodarstwo
domowe;
2. Stale miesieczne wydatki wnioskodawcy/ rodziny;

3. Zadluzenie wnioskodawcy/ rodziny.

...................................................

(data i podpis wnioskodawcy)

Zatgczniki:
2. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych wspotmatzonka wnioskodawcy;,
3. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych osob, z ktérymi wnioskodawca tworzy

wspolne gospodarstwo domowe.

Zgodnie z art. 13 og6lnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.(Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) informuje, iz:

1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Trzebnicy, z siedziba w Trzebnicy przy ul. Kosciuszki 10 oraz Filia w
Zmigrodzie, ul. Zamkowa 2a;

2) kontakt z Inspektorem Ochrony Danych - iodo@pup.trzebnica.pl;

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celu umorzenia nienaleznie pobranego $wiadczenia;

4) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda wylacznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisow prawa oraz
czlonkowie Powiatowej Rady Rynku Pracy;

5) Pani/Pana dane osobowe przechowywane beda w czasie okreslonym przepisami prawa, zgodnie z instrukcja kancelaryjna;

6) posiada Pani/Pan prawo zadania od administratora dostgpu do danych osobowych oraz prawo do ich sprostowania;

7) ma Pani/Pan prawo whniesienia skargi do organu nadzorczego;

8) podanie danych osobowych w zakresie wymaganym ustawodawstwem jest obligatoryjne.



