
……………………………………….. 
                           (nazwisko i imię) 
……………………………………….. 
                                     (adres) 
……………………………………….. 
                                       (FK) 

 
Zostałem(am) pouczony(a) o konieczności zwrotu pobranego świadczenia pieniężnego 

wypłaconego mimo zaistnienia okoliczności powodujących ustanie prawa do jego pobierania (art. 

76 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy) 

tj. w przypadku: 

 

-  podjęcia zatrudnienia lub wykonywania innej pracy zarobkowej, 

-  rozpoczęcia nauki w systemie dziennym, 

-  nabycia prawa do emerytury, renty z tytułu niezdolności do pracy, renty szkoleniowej, renty 

socjalnej, renty rodzinnej w wysokości przekraczającej połowę minimalnego wynagrodzenia za pracę, 

- nabycia prawa do emerytury lub renty z tytułu niezdolności do pracy, przyznanej przez zagraniczny 

organ emerytalny lub rentowy, w wysokości co najmniej najniższej emerytury lub renty z tytułu 

niezdolności do pracy,  

- pobierania nauczycielskiego świadczenia kompensacyjnego, zasiłku przedemerytalnego, świadczenia 

przedemerytalnego, świadczenia rehabilitacyjnego, zasiłku chorobowego, zasiłku macierzyńskiego lub 

zasiłku w wysokości zasiłku macierzyńskiego, 

- nabycia nieruchomości rolnej o powierzchni użytków rolnych przekraczającej 2 ha przeliczeniowe 

(właściciel lub posiadacz samoistny lub zależny) lub podlegania ubezpieczeniom emerytalnemu  

i rentowym z tytułu stałej pracy jako współmałżonek lub domownik w gospodarstwie rolnym  

o powierzchni użytków rolnych przekraczającej 2 ha przeliczeniowe, 

- uzyskiwania przychodów podlegających opodatkowaniu podatkiem dochodowym z działów 

specjalnych produkcji rolnej, jeżeli ich wysokość przekracza wysokość przeciętnego dochodu z pracy 

w indywidualnych gospodarstwach rolnych z 2 ha przeliczeniowych lub podlegania ubezpieczeniom 

emerytalnemu i rentowym z tytułu stałej pracy jako współmałżonek lub domownik w takim 

gospodarstwie, 

- złożenia wniosku o wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej (podjęcie 

lub zawieszenie działalności gospodarczej), 

-  tymczasowego aresztowania lub odbywania kary pozbawienia wolności, 

-  pobierania na podstawie przepisów o pomocy społecznej zasiłku stałego, 

- pobierania na podstawie przepisów o świadczeniach rodzinnych, świadczenia pielęgnacyjnego, 

specjalnego zasiłku opiekuńczego lub dodatku do zasiłku rodzinnego z tytułu samotnego 

wychowywania dziecka i utraty prawa do zasiłku dla bezrobotnych na skutek upływu ustawowego 

okresu jego pobierania,  

- pobierania zasiłku dla opiekuna przyznanego na podstawie przepisów o ustalaniu i wypłacie 

zasiłków dla opiekunów, 

- odbywania odpłatnej praktyki absolwenckiej i otrzymywania z tego tytułu miesięcznie świadczenia 

pieniężnego w wysokości przekraczającej połowę minimalnego wynagrodzenia za pracę, 

- uzyskiwania miesięcznie przychodu w wysokości przekraczającej połowę minimalnego 

wynagrodzenia za pracę, z wyłączeniem przychodów uzyskanych z tytułu odsetek lub innych 

przychodów od środków pieniężnych zgromadzonych na rachunkach bankowych, 

- podlegania obowiązkowi ubezpieczenia społecznego, z wyjątkiem ubezpieczenia społecznego 

rolników, 

- przebywania za granicą lub pozostawania w innej sytuacji powodującej brak gotowości do podjęcia 

pracy, 

- pełnienia funkcji w organach spółki prawa handlowego.      

                                                                                 ………………………………………. 
                                                                                                                                                        (data i czytelny podpis bezrobotnego) 
 

         Potwierdzam odbiór  

…………………………………………… 
              (nazwisko i imię) 

 


