
…................................................…                      Jaworzno,dnia ...........................................
              imię i nazwisko 

…...................................................
                    PESEL

POWIATOWY URZĄD PRACY
      W JAWORZNIE

WNIOSEK O PRZYZNANIE DODATKU AKTYWIZACYJNEGO

Na podstawie w art. 2 pkt 5 oraz art. 233 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy  i  służbach  
zatrudnienia (Dz.U z 2025 r. poz. 620) wnioskuję o przyznanie dodatku aktywizacyjnego.

Oświadczam, że będąc bezrobotnym posiadającym prawo do zasiłku*:

 ❑ podjąłem/am samodzielnie zatrudnienie;

 podjąłem/am samodzielnie ❑ inną pracę zarobkową;

 ❑ rozpocząłem/am działalność gospodarczą z własnej inicjatywy
* właściwe zaznaczyć

   z dniem………………………...

Wypłatę dodatku aktywizacyjnego proszę przekazać na numer rachunku płatniczego:

Powiatowy Urząd Pracy w Jaworznie informuje, że nie ponosi odpowiedzialności za błędy powstałe w wyniku podania nieprawidłowego 
numeru rachunku płatniczego lub nie poinformowaniu o zmianie numeru rachunku płatniczego.

Do wniosku dołączam*:

 ❑ kserokopię umowy o pracę;

 ❑ kserokopię dokumentu potwierdzającego podjęcie innej pracy zarobkowej;
 wydruk dokumentu wygenerowanego z CEIDG;❑
 inne.❑

* właściwe zaznaczyć

……………………………………………...
                                    (podpis wnioskodawcy)                          

-verte-



Informacja

Zgodnie z art.2 pkt 5 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i  służbach zatrudnienia (Dz.U z 2025 r. poz. 620)
-  dodatek aktywizacyjny – oznacza to świadczenie wypłacone osobie, która, będąc bezrobotnym posiadającym 
prawo  do  zasiłku,  podjęła  samodzielnie  zatrudnienie,  inną  pracę  zarobkową  albo  rozpoczęła  działalność 
gospodarczą;

Zgodnie z art. 233 cyt wyżej ustawy,
1. Bezrobotnemu posiadającemu prawo do zasiłku przysługuje dodatek aktywizacyjny.
2. Dodatek aktywizacyjny przysługuje w wysokości 50 % zasiłku, o którym mowa w art. 224 ust. 1, przez połowę 
okresu, w jakim przysługiwałby bezrobotnemu zasiłek. 
3. Starosta przyznaje dodatek aktywizacyjny od dnia złożenia wniosku po udokumentowaniu podjęcia zatrudnienia 
lub wykonywania innej pracy zarobkowej albo prowadzenia działalności gospodarczej.
4.  Dodatek  aktywizacyjny  jest  przyznawany  bezrobotnemu,  który  z  własnej  inicjatywy  rozpoczął  działalność 
gospodarczą, zgodnie z warunkami dopuszczalności pomocy  de minimis.
5.   Dodatek aktywizacyjny nie przysługuje w przypadku: 
1) podjęcia przez bezrobotnego z własnej inicjatywy: 
a)zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej u pracodawcy, który był jego ostatnim pracodawcą, lub dla którego ostatnio 
wykonywał inną pracę zarobkową przed zarejestrowaniem jako bezrobotny, 
b) pracy za granicą Rzeczypospolitej Polskiej u pracodawcy zagranicznego; 
2) przebywania na urlopie bezpłatnym; 
3) nieobecności nieusprawiedliwionej; 
4)podjęcia  działalności  gospodarczej  w  wyniku  otrzymania  dofinansowania  podjęcia  działalności  gospodarczej 
lub innych środków publicznych; 
5)podjęcia pracy w spółdzielni socjalnej w wyniku otrzymania środków na założenie lub przystąpienie  do spółdzielni 
socjalnej, o których mowa w art. 161; 
6) zgłoszonego do CEIDG zawieszenia wykonywania działalności gospodarczej. 

Zobowiązuję się niezwłocznie powiadomić Powiatowy Urząd Pracy w Jaworznie o:

1) zakończeniu zatrudnienia lub zaprzestaniu wykonywania innej pracy zarobkowej (dotyczy sytuacji gdy 
zakończenie zatrudnienia lub zaprzestania wykonywania innej pracy zarobkowej nastąpiło przed upływem 
zawartej umowy),

2) zawarciu kolejnej umowy w okresie przysługiwania dodatku aktywizacyjnego,
3) okresie przebywania na urlopie bezpłatnym,
4) okresie nieobecności nieusprawiedliwionej,
5) zgłoszenia do CEIDG zawieszenia wykonywania działalności gospodarczej,
6) innych okolicznościach mających wpływ na wypłatę dodatku aktywizacyjnego.

Zgodnie z art. 246 cyt. wyżej ustawy - osoba, która pobrała nienależne świadczenie pieniężne, jest obowiązana 
do zwrotu  w terminie  30 dni  od dnia  doręczenia  decyzji  starosty  w przedmiocie  obowiązku zwrotu  nienależnie  
pobranego  świadczenia  pieniężnego,  kwoty  otrzymanego  świadczenia  wraz  z  przekazaną  od  tego  świadczenia 
zaliczką na podatek dochodowy od osób fizycznych oraz składką  na ubezpieczenie zdrowotne. 

„Jestem świadomy(a) odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia”.

……………………………………………...
                                    (podpis wnioskodawcy)                          

   


