







Oborniki , dnia……………………

………………………………………………

                          imię i nazwisko

………………………………………………

                      adres zamieszkania

………………………………………………








Do 








Powiatowego Urzędu Pracy








w Obornikach.

      W N I O S E K

W związku z dostarczeniem brakujących dokumentów , których nie posiadałem/łam  w dniu  

rejestracji proszę o ponowne przeliczenie stażu pracy i okresu uprawniającego do zasiłku

oraz o wydanie odpowiedniej decyzji . 

Nadmieniam ,że rejestrowałem/łam się jako osoba bezrobotna w dniu………………………









……………………………………










    czytelny podpis

Załączniki :

1…………………………………………………………………………….

2…………………………………………………………………………….

3……………………………………………………………………………..
