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Znak sprawy: RKS. ………………….  Myślenice, dnia …………… 

…………………………………………… 
Imię i nazwisko 
 
…………………………………………… 
Adres zamieszkania 
 
…………………………………………… 
Nr Pesel 
 

                                                                                     POWIATOWY URZĄD PRACY  

                                                                                     W MYŚLENICACH 

 

WNIOSEK O PRZYZNANIE I WYPŁATĘ DODATKU AKTYWIZACYJNEGO 

Na podstawie art. 2  pkt 5 oraz art. 233 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i 

służbach zatrudnienia, w związku z samodzielnym podjęciem:  

          zatrudnienia/ innej pracy zarobkowej od dnia ………………………………………..          

          działalności gospodarczej od dnia ………………………………………………….…. 

wnioskuję o przyznanie dodatku aktywizacyjnego. 

Pouczony o odpowiedzialności karnej za składanie fałszywego oświadczenia1 - 

oświadczam że: 

1. Podejmuję zatrudnienie/ inną pracę zarobkową u pracodawcy, który nie był moim 

ostatnim pracodawcą lub dla którego nie wykonywałem/am/ innej pracy zarobkowej 

przed zarejestrowaniem jako bezrobotny. 

2. Nie otrzymałem/am/ dofinansowania podjęcia działalności gospodarczej lub innych 

środków publicznych na rozpoczęcie działalności gospodarczej. 

                                                           
1 Art. 233. § 1 ustawy z dnia 06 czerwca 1997 r. Kodeks karny - Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w 
postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja 
prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8 
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3. Zostałem pouczony/a/, że dodatek aktywizacyjny przysługuje pod warunkiem 

zachowania ciągłości zatrudnienia/ innej pracy zarobkowej/ prowadzenia działalności 

gospodarczej. 

4. Zobowiązuję się powiadomić Powiatowy Urząd Pracy w ciągu 7 dni o ustaniu 

zatrudnienia/ innej pracy zarobkowej/ prowadzenia działalności gospodarczej lub 

zawieszeniu prowadzenia działalności gospodarczej, o przerwie w świadczeniu 

pracy, która obejmuje dni robocze, o urlopie bezpłatnym udzielonym przez 

pracodawcę oraz o okresach  nieobecności nieusprawiedliwionej. 

5. Dodatek aktywizacyjny wypłacony za okres po ustaniu zatrudnienia/ wykonywania 

innej pracy zarobkowej/ prowadzenia działalności gospodarczej oraz za okres 

przebywania na urlopie bezpłatnym lub okres nieusprawiedliwionej nieobecności, 

stanowi nienależnie pobrane świadczenie i podlega zwrotowi zgodnie z art. 246 

ustawy o rynku pracy i służbach zatrudnienia. 

 

                                                                                              
…………………………………… 

                                                                                       data i podpis wnioskodawcy 
 

 
ZASADY PRZYZNAWANIA DODATKU AKTYWIZACYJNEGO 

Postawa prawna 

Ustawa z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia 

 

Zasady: 

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. Dodatek aktywizacyjny przyznaje się od dnia złożenia wniosku po udokumentowaniu 

podjęcia zatrudnienia, 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. W takim przypadku bezrobotny zobowiązany jest przedłożyć w 

Powiatowym Urzędzie pracy w Myślenicach następujące dokumenty: 
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a. oświadczenie stanowiące załącznik nr 1 do wniosku o przyznanie i wypłatę 

dodatku aktywizacyjnego 

b. oświadczenie stanowiące załącznik nr 2 do wniosku o przyznanie i wypłatę 

dodatku aktywizacyjnego 

c. formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis. 

Dodatek aktywizacyjny będzie rozpatrzony po złożeniu kompletu wymaganych 

dokumentów. 

5. Dodatek aktywizacyjny nie przysługuje w przypadku: 

a. podjęcia przez bezrobotnego z własnej inicjatywy zatrudnienia/innej pracy 

zarobkowej u pracodawcy dla którego wykonywał pracę bezpośrednio przed 

zarejestrowaniem jako bezrobotny 

b. podjęcia pracy za granicą Rzeczypospolitej Polskiej u pracodawcy 

zagranicznego; 

c. przebywania na urlopie bezpłatnym lub nieobecności nieusprawiedliwionej; 

d. zgłoszonego do CEIDG zawieszenia wykonywania  działalności 

gospodarczej; 

e. podjęcia działalności gospodarczej w wyniku otrzymania dofinansowania 

podjęcia działalności gospodarczej ze środków publicznych; 

f. podjęcia pracy w spółdzielni socjalnej w wyniku otrzymania środków na 

założenie lub przystąpienie do spółdzielni socjalnej. 

 

                                                                                    
…………………………………… 

                                                                                                  data i podpis wnioskodawcy 
 
 
 
 
OPINIA DORADCY DO SPRAW ZATRUDNIENIA 

Podjęcie zatrudnienia/ innej pracy zarobkowej w firmie: ……………………. od 

dnia……………………… nastąpiło/ nie nastąpiło w wyniku skierowanie przez Powiatowy 

Urząd Pracy. 

 
 
                                                                                         …………………………………… 
                                                                                   data i podpis doradcy ds. zatrudnienia 

 


