
   POWIATOWY URZĄD PRACY 
     w Gliwicach 

     PLAC INWALIDÓW WOJENNYCH 12, 44-100 GLIWICE
     tel. 32 231-18-41, fax. 32 231-59-66
     e-mail: sekretariat@pup.gliwice.pl, http://www.pup.gliwice.pl
 

                                       Gliwice, dnia  .........................................

……………………………………………………….
imię i nazwisko 

………………………………………………………..
adres

………………………………………………………
pesel

Powiatowy Urząd Pracy 

w Gliwicach 

 
Oświadczam, że z dniem ..........................................................................

1. zostałem(łam) zatrudniony(a) na podstawie umowy o pracę / umowy - zlecenia / umowy o dzieło* 

   w ....................................................................................................................................................................................................
                                                                                                                           (nazwa i adres zakładu pracy) 

2. rozpocząłem (łam) działalność gospodarczą / odwiesiłem (łam) wykonywanie działalności gospodarczej*

Jednocześnie wnoszę o pozbawienie mnie statusu osoby bezrobotnej z dniem podjęcia zatrudnienia / rozpoczęcia wykonywania 
innej pracy zarobkowej / rozpoczęcia prowadzenia działalności gospodarczej / odwieszenia wykonywania działalności 
gospodarczej* w  drodze wydania decyzji administracyjnej.

*) niepotrzebne skreślić

                                                                                                                         .................................................................
                                                                                                                                     data i czytelny podpis bezrobotnego

 
                                                                                POUCZENIE

Zgodnie z brzmieniem art. 119 Ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (DzU z 2019 roku poz. 1482      
z późniejszymi zmianami) "Bezrobotny, który podjął zatrudnienie, inną pracę zarobkową lub działalność gospodarczą  
bez powiadomienia  o  tym właściwego powiatowego urzędu pracy, podlega karze grzywny"

 

Wypełniony formularz należy:

- złożyć osobiście lub za pośrednictwem osoby upoważnionej w Biurze Podawczym tut. Urzędu (parter budynku, pok. 001),

- wysłać listownie za pośrednictwem poczty na adres Urzędu,

- wysłać elektronicznie w formie skanu na skrzynkę PUP Gliwice: sekretariat@pup.gliwice.pl

mailto:sekretariat@pup.gliwice.pl

