(imie i nazwisko) (miejscowos$é i data)

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE BEZROBOTNEGO O PRZERWANIU

O STAZU

o0 PRAC SPOLECZNIE-UZYTECZNYCH

Powiatowy Urzad Pracy

Ja nizej podpisany/a
(imie i nazwisko)

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej, wynikajacej z art. 233 §1 kodeksu karnego!

oSwiadczam, ze z dniem rezygnuje

z odbywania stazu/prac spolecznie — uzytecznych

na stanowisku:

u pracodawcy:

z powodu: o PODJECIA ZATRUDNIENIA Z DNIEM

0 PODJECIA INNEJ PRACY ZAROBKOWEJ Z DNIEM = ...

0 PODJECIA DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ Z DNIEM ...

o INNY POWOD:

1. Osoba bezrobotna, ktéra z wlasnej winy przerwala staz/prace spotecznie — uzyteczne:
zostaje pozbawiona statusu osoby bezrobotnej, w przypadku:
- pierwszego przerwania na okres 120 dni, - drugiego — 180 dni,- trzeciego i kazdego kolejnego —
270 dni (art. 33 ust. 4 pkt. 7 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy (Dz.U. z 2020 r. poz. 1409 z pézn. zm.)
2. Zostalem(-am) poinformowany(-a) o koniecznoSci doreczenia zawartej umowy o prace/umowy
zlecenia/umowy o dzielo w terminie 7 dni od zlozenia niniejszego o§wiadczenia.

Zostalem/am pouczony/a o konsekwencjach wynikajacych z przerwania
z wlasnej winy.

(czytelny podpis osoby bezrobotnej)

1 art. 233 §1 kodeksu karnego stanowi:
»kto, skltadajac zeznanie majace shuzy¢ za dowoéd w postepowaniu sadowym lub innym postepowaniu prowadzonym
na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3”.



