
Wnioskodawca                                               ………………………….............................., dnia……………..
                                                                                   (miejscowość)
……………………………………………………………
(imię i nazwisko)

……………………………………………………………
(adres)

……………………………………………………………

PESEL: …………………………………………………

WNIOSEK
o przyznanie dodatku aktywizacyjnego

Wnoszę o przyznanie dodatku aktywizacyjnego z tytułu:

□ podjęcia pracy z własnej inicjatywy
□ wykonywania innej pracy zarobkowej
□ rozpoczęcia z własnej inicjatywy działalności gospodarczej

DOTYCZY WNIOSKODAWCY, KTÓRY PODJĄŁ PRACĘ/INNĄ PRACE ZAROBKOWĄ
Nazwa pracodawcy/zleceniodawcy:

Adres pracodawcy/ zleceniodawcy:

Rodzaj umowy:

Wymiar czasu pracy:

Okres na jaki została umowa zawarta:

Wypłatę dodatku aktywizacyjnego proszę przekazać na rachunek bankowy 

Nazwa banku …………………………………………………………………………………………………………
Nr rachunku:

 ------

Powiatowy Urząd Pracy w  Malborku
Al. Armii Krajowej 70
82-200 Malbork



OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCY:
Uprzedzony o odpowiedzialności karnej z art. 233 Kodeksu karnego § 1 oświadczam, że:

1. Podejmuję  zatrudnienie  lub  inną  pracę  zarobkową  u  pracodawcy/  zleceniodawcy,  u
którego nie byłem(am) zatrudniony(a), ani nie wykonywałem(am) innej pracy zarobkowej
bezpośrednio przed zarejestrowaniem się jako bezrobotny.

2. Zobowiązuję  się  do  informowania  w  terminie  7 dni  Powiatowego  Urzędu  Pracy   w
Malborku wszelkich zmianach, mających wpływ na wypłatę dodatku aktywizacyjnego, a
w szczególności:
 ustanie zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej,
 zmiana pracodawcy/ zleceniodawcy,
 wystąpieniu przerw w wykonywaniu innej pracy zarobkowej
 przebywania na urlopie bezpłatnym lub nieobecności nieusprawiedliwonej
 zawieszenia działalności gospodarczej

3. Zobowiązuję  się  do  zwrotu  w  terminie  14  dni  od  dnia  doręczenia  decyzji,  kwoty
otrzymanego  dodatku  aktywizacyjnego  wraz  z  przekazaną  zaliczką  na  podatek
dochodowy  od  osób  fizycznych  w  przypadku  nie  spełnienia  warunków  określonych
w ustawie.

                                                                                        .........................................................

                                                                                              (data i podpis wnioskodawcy)

ZAŁĄCZNIKI:

1. Kopia  umowy  o  pracę  lub  umowy  cywilnoprawnej  (potwierdzona  za  zgodność  z
oryginałem przez uprawnioną osobę przyjmującą wniosek).

2. Wypełniony  formularz  o  ubieganiu  się  o  pomoc  de  minimis  oraz  oświadczenie  o
udzielonej pomocy.



Pouczenie
dotyczące zasad przyznawania i wypłaty dodatku aktywizacyjnego

przez Powiatowy Urząd Pracy w Malborku

1. Dodatki aktywizacyjne przyznawane są na podstawie:

 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia,

2. Użyte we wniosku pojęcia oznaczają:
 zatrudnieniu -  oznacza to wykonywanie pracy na podstawie stosunku pracy,  stosunku służbowego lub

umowy o pracę nakładczą. 
 innej  pracy  zarobkowej  -  oznacza  to  wykonywanie  pracy  lub  świadczenie  usług  na  podstawie  umów

cywilnoprawnych, w tym umowy agencyjnej, umowy zlecenia, umowy o dzieło lub umowy o świadczenie
usług, do której stosuje się odpowiednio przepisy o zleceniu, albo umowy o pomocy przy zbiorach, o której
mowa w art. 91a ustawy z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu społecznym rolników (Dz. U. z 2025 r.
poz. 197 i 620), lub w okresie członkostwa w rolniczej spółdzielni produkcyjnej, spółdzielni kółek rolniczych
lub spółdzielni usług rolniczych; 

 dodatku  aktywizacyjnym -  oznacza  to  świadczenie  wypłacone  osobie,  która,  będąc  bezrobotnym
posiadającym prawo do zasiłku, podjęła samodzielnie zatrudnienie, inną pracę zarobkową albo rozpoczęła
działalność gospodarczą; 

3.  O  przyznaniu  lub  odmowie  przyznania  dodatku  aktywizacyjnego,  Powiatowy  Urząd  Pracy  w  Malborku
powiadamia wnioskodawcę w formie decyzji administracyjnej w terminach wynikających z przepisów Kodeksu
postępowania administracyjnego.

4. Wypłata dodatku aktywizacyjnego będzie dokonana w terminach ustalonych przez Powiatowy Urząd Pracy w
Malborku  z  dołu  (harmonogram wypłat  dostępny  na  stronie  www.pup.malbork.praca.gov.pl).  Z  wyjątkiem
osób, którym przysługuje w danym miesiącu zasiłek oraz dodatek aktywizacyjny.  W takiej  sytuacji  dodatek
aktywizacyjny zostanie wypłacony po wypłacie zasiłku dla bezrobotnych.

5. Do wniosku należy załączyć kopię (potwierdzoną za zgodność z oryginałem przez osobę przyjmującą wniosek)
umowy o pracę lub umowy cywilnoprawnej, zawierające informacje o okresie zawarcia umowy.

7.  Wnioski,  nie podpisane,  bez jasnego określenia sposobu podjęcia pracy,  zawierające niekompletne dane
wymagane do rozpatrzenia wniosku lub do których nie dołączono dokumentów wskazanych w załączniku w
terminie 7 dni od daty złożenia wniosku pozostaną bez rozpoznania.

8.  Bezrobotnemu  posiadającemu  prawo  do  zasiłku przysługuje  dodatek  aktywizacyjny od  dnia  złożenia
wniosku, jeżeli:

 z własnej inicjatywy podjął zatrudnienie,
 z własnej inicjatywy podjął i wykonuje inną pracę zarobkową,
 z własnej inicjatywy rozpoczął działalność gospodarczą

9. Dodatek aktywizacyjny nie przysługuje w przypadku:
 podjęcia  z  własnej  inicjatywy  zatrudnienia  lub  innej  pracy  zarobkowej  u  pracodawcy,  który  był  jego

ostatnim pracodawcą, lub dla którego ostatnio wykonywał inną pracę zarobkową przed zarejestrowaniem
jako bezrobotny, 

 podjęcia z własnej inicjatywy pracy za granicą Rzeczypospolitej Polskiej u pracodawcy zagranicznego ,
 przebywania na urlopie bezpłatnym,
 nieobecności nieusprawiedliwionej,
 podjęcia  działalności  gospodarczej  w  wyniku  otrzymania  dofinansowania  podjęcia  działalności

gospodarczej lub innych środków publicznych,

http://www.pup.malbork.praca.gov.pl/
https://sip.lex.pl/#/document/16793985?unitId=art(91(a))


 podjęcia pracy w spółdzielni socjalnej w wyniku otrzymania środków na założenie lub przystąpienie do
spółdzielni socjalnej, o których mowa w art. 161 ustawy o rynku pracy i służbach zatrudnienia,

 zgłoszonego do CEIDG zawieszenia wykonywania działalności gospodarczej.

10. Od dodatku aktywizacyjnego nie odprowadza się składki na ubezpieczenie społeczne.

UWAGA!!!

OD  01.01.2023  r.  ZMIANA  W  NALICZANIU  ZALICZKI  NA  PODATEK  DOCHODOWY  OD  OSÓB
FIZYCZNYCH

Od dnia 1 stycznia 2023 r. zgodnie ze zmianą ustawy o podatku dochodowym od osób fizycznych
(Dz.  U.  z  2022,  poz.  1265)  płatnik  (powiatowy urząd pracy)  pomniejsza zaliczkę  na podatek
dochodowy od  osób  fizycznych  o  kwotę  stanowiącą  1/12 kwoty  zmniejszającej  podatek,
chyba że podatnik złoży temu płatnikowi (powiatowemu urzędowi pracy) oświadczenie PIT -
2A 
dotyczący podziału kwoty stanowiącej 1/12 kwoty zmniejszającej podatek na:

 1/24 kwoty zmniejszającej podatek albo
 1/36 kwoty zmniejszającej podatek albo
 złoży wniosek o rezygnację ze stosowania pomniejszenia zaliczki na podatek dochodowy od

osób fizycznych.
W  przypadku,  gdy  w  miesiącu  nastąpi  łączenie  wypłaty  zasiłku  dla  bezrobotnych  i  dodatku
aktywizacyjnego, oświadczenie o stosowaniu pomniejszenia będzie miało zastosowanie do całego
przychodu.
Natomiast, gdy osoba pobierająca dodatek aktywizacyjny:
-  nie  złoży  oświadczenia  o  podziale kwoty  stanowiącej  1/12  kwoty  zmniejszającej  podatek,
Powiatowy Urząd Pracy w Malborku pomniejszy zaliczkę na podatek o kwotę stanowiącą 1/12 kwoty
zmniejszającej podatek lub
- gdy złoży wniosek o rezygnację ze stosowania pomniejszenia, Powiatowy Urząd Pracy w Malborku
obliczy zaliczkę na podatek dochodowy od osób fizycznych bez stosowania ulgi (kwoty zmniejszającej
podatek). 

UWAGA

O pobieraniu dodatku aktywizacyjnego, jak i  o jego ustaniu należy poinformować pracodawcę,
zleceniodawcę aby uniknąć dopłaty podatku przy rozliczeniu rocznym.
Oświadczenie PIT-2A można pobrać ze strony internetowej pod adresem: 
https://www.gov.pl/web/finanse/pit-2a

Zapoznałem/am się z treścią pouczenia stanowiącego załącznik do niniejszego wniosku, dotyczący
zasad przyznawania i wypłaty dodatku aktywizacyjnego.

                                                                                        .........................................................

                                                                                              (data i podpis wnioskodawcy)

https://www.gov.pl/web/finanse/pit-2a

