
Strona 1 z 4 
 

 
Załącznik nr 3 do Umowy nr DZ.RI.231-8/2014 

 

 

 

……………………….………………………      ……….………., dn. …………….…. 
(Pieczęć Wykonawcy)            (miejscowość)  (data) 

 

 

 

Korekta wniosku1  

 

 

 

 

 

Wniosek nr  2 o wypłatę wynagrodzenia 

    

za okres od dnia  3 do dnia  

Punkt obsługi w …………………………………………………..……………… 

 

 

 

 

Za wykonane w okresie od dnia  do dnia  działania aktywizacyjne, 
          

o których mowa w umowie o świadczenie działań aktywizacyjnych nr  
         

z dnia  wnoszę o wypłatę wynagrodzenia w wysokości4 
          

 (słownie:  
          

 ). 
  

Jednocześnie proszę o pomniejszenie ww. wypłaty o korekty dokonane w bieżącym okresie  
   

rozliczeniowym za poprzednie okresy rozliczeniowe5 w kwocie:  
 

(słownie:  ). 
   

 

                                                 
1 Należy wstawić „X”, je żeli dotyczy. 
2 W przypadku składania wniosków za kolejne okresy należy podać kolejną liczbę (np. 1, 2, 3 itd.). 
3 Należy wskazać datę następującą po dniu wskazanym jako dzień „do” we wniosku za poprzedni okres. 
4 Należy wskazać kwotę wynagrodzenia należną za bieżący okres rozliczeniowy, zgodnie z informacją zawartą w 

punkcie nr 1 niniejszego wniosku. Kwoty należy podawać z dokładnością do dwóch liczb po przecinku. 
5 Należy wskazać korekty, zgodnie z informacją zawartą w punkcie nr 2 niniejszego wniosku. 
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Liczba osób skierowanych przez Wykonawcę do zatrudnienia - w bieżącym okresie:  

 

Liczba osób skierowanych przez Wykonawcę do zatrudnienia – narastająco6:  

 
1. Informacja za bieżący okres rozliczeniowy: 

 
 Liczba osób w 

bieżącym okresie 

rozliczeniowym 

Cena 

jednostkowa 

Wynagrodzenie 

wnioskowane za 

bieżący okres 

rozliczeniowy 

1 2 3=1x2 Osoby bezrobotne, dla których Wykonawca dokonał diagnozy 

sytuacji zawodowej i zaprojektował działania aktywizacyjne mające 

na celu podjęcie odpowiedniej pracy lub działalności gospodarczej 
   

Osoby bezrobotne doprowadzone do pojęcia odpowiedniej pracy 

lub działalności gospodarczej trwającej przez okres co najmniej 14 

dni 

   

Osoby bezrobotne, które utrzymały odpowiednią pracę lub 

działalność gospodarczą podjętą w wyniku działań Wykonawcy 

przez okres minimum 90 dni 

   

Osoby bezrobotne, które utrzymały odpowiednią pracę lub 

działalność gospodarczą podjętą w wyniku działań Wykonawcy 

przez okres minimum 180 dni 

   

  
Razem: 

 

 
2. Informacja do korekty dokonanej w bieżącym okresie rozliczeniowym za poprzednie 

okresy rozliczeniowe7: 

 
 Liczba osób 

uwzględniona 

błędnie w 

poprzednich 

okresach 

Cena 

jednostkowa 

Kwota 

korekty 

Wynagrodzenie 

wnioskowane 

w poprzednich 

okresach 

Wynagrodzenie 

wnioskowane 

pomniejszone o 

korektę 

1 2 3=1x2 4 5=4-3 Osoby bezrobotne, uwzględnione błędnie 

w poprzednich okresach, dla których 

Wykonawca nie dokonał diagnozy 

sytuacji zawodowej i nie zaprojektował 

działań aktywizacyjnych mających na celu 

podjęcie odpowiedniej pracy lub 

działalności gospodarczej 

     

Osoby bezrobotne, uwzględnione błędnie 

w poprzednich okresach, 

niedoprowadzone do pojęcia 

odpowiedniej pracy lub działalności 

gospodarczej trwającej przez okres co 

najmniej 14 dni 

     

Osoby bezrobotne, uwzględnione błędnie 

w poprzednich okresach, które nie 

utrzymały odpowiedniej pracy lub 

działalności gospodarczej podjętych w 

wyniku działań Wykonawcy przez okres 

minimum 90 dni 

     

Osoby bezrobotne, uwzględnione błędnie 

w poprzednich okresach, które nie 

utrzymały odpowiedniej pracy lub 

działalność gospodarczą podjętych w 

wyniku działań Wykonawcy przez okres 

minimum 180 dni 

     

                                                 
6 Należy podać dane od początku realizacji działań wg stanu na ostatni dzień, za który składany jest wniosek. 
7 W związku z korektą faktury /korektami faktur do poprzednich okresów. 
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  Razem:    

 
Wyjaśnienie do korekty za poprzednie okresy rozliczeniowe: 

 

 
3. Informacja na koniec okresu narastająco (z uwzględnieniem bieżącego wniosku i korekt): 

 
 

Jednocześnie oświadczam, że informacje ujęte w niniejszym wniosku oraz załącznikach zgodne 

są ze stanem faktycznym i jestem świadoma/y odpowiedzialności z tytułu podania nieprawdziwych 

danych. 

 

 

             

        ……………………………………..………. 
(czytelny podpis osoby upoważnionej do   

reprezentowania Wykonawcy8) 

 
 

 
Zał.: 
- potwierdzone przez Wykonawcę za zgodność z oryginałem kserokopie Indywidualnych kart 

uczestnictwa w działaniach aktywizacyjnych, Indywidualnych kart uczestnictwa w działaniach 

aktywizacyjnych – rekrutacja uzupełniająca wraz z załącznikami do tych dokumentów oraz 

Potwierdzenie wykonania diagnozy i zaprojektowania działań aktywizacyjnych (element załącznika nr 2 -

Minimalny zakres diagnozy i zaprojektowania działań aktywizacyjnych) – ułożone wg. poszczególnych 

Punktów obsługi. 

- faktura korygująca nr …..….. z dnia ………… za wykonanie usługi przez okres od dnia ….….. do dnia ….….9; 

                                                 
8 Podpis osoby upoważnionej (osób upoważnionych) w dokumentach rejestracyjnych firmy (Wykonawcy) lub 

osoby posiadającej pełnomocnictwo do dokonywania określonych czynności prawnych. 

 

 

 

 

 

 Liczba osób na 

koniec okresu 

za które 

Wykonawca 

nabył prawo 

do 

wynagrodzenia 

Cena 

jednostkowa 

Wynagrodzenie 

narastająco - na 

koniec okresu 

Osoby bezrobotne, dla których  Wykonawca dokonał diagnozy 

sytuacji zawodowej i zaprojektował działania aktywizacyjne mające 

na celu podjęcie odpowiedniej pracy lub działalności gospodarczej 

narastająco - na koniec okresu 

   

Osoby bezrobotne doprowadzone do podjęcia odpowiedniej pracy 

lub działalności gospodarczej trwającej przez okres co najmniej 14 

dni narastająco - na koniec okresu 

   

Osoby bezrobotne, które utrzymały odpowiednią pracę lub 

działalność gospodarczą podjętą w wyniku działań Wykonawcy 

przez okres  minimum 90 dni narastająco - na koniec okresu 

   

Osoby bezrobotne, które utrzymały odpowiednią pracę lub 

działalność gospodarczą podjętą w wyniku działań Wykonawcy 

przez okres  minimum 180 dni narastająco - na koniec okresu 

   

  Razem:  
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9 Jeśli dotyczy. 

Wyniki weryfikacji (wypełnia Wojewódzki Urząd Pracy w Toruniu):  

   
1. Wniosek jest poprawny pod względem formalnym i merytorycznym. 
   
 

 

 

 

   

            (data) (podpis pracownika) 

    
 

 

 

 

   

            (data) (podpis Kierownika 

Wydz. Rynku Pracy) 

   
   

           (data) (podpis Dyrektora WUP) 

  
2. Wniosek nie jest poprawny pod względem formalnym i/lub merytorycznym i wymaga wyjaśnienia.  

   

Uwagi zawarto w piśmie nr: 
   

z dnia:   

   

 

  

  

           (data)       (podpis  Dyrektora WUP) 


