
  
 
 

 

Suwałki, dnia   -   -     
    dd-mm-rrrr 

Wnioskodawca 

 
…………………………………………….. 
Nazwisko i Imię /nazwa firmy/ 

 

 
…………………………………………….. 
Adres zamieszkania /adres siedziby /ulica, nr domu 

 
…………………………………………….. 
Kod pocztowy, miejscowość 
 

          
NIP w przypadku przedsiębiorcy     

 
………………………                                               
Telefon  

Powiatowy Urząd Pracy w Suwałkach 
       ul. Kościuszki 71 A 
       16-400 Suwałki 
 

WNIOSEK O ZWROT OPŁATY  
 

 Zwracam się z prośbą o zwrot dokonanej wpłaty z tytułu wniesionej opłaty                   

w związku z wnioskiem o wydanie zezwolenia na pracę sezonową lub oświadczeniem            

o powierzeniu wykonywania pracy cudzoziemcowi*……………………………………........... 

(imię i nazwisko) uiszczonej w dniu…………………….. w wysokości………….….…zł: 

przelewem na konto:  39 1600 1462 1023 2402 1000 0001,   

  

UZASADNIENIE WNIOSKU 

□  środki zostały wpłacone omyłkowo na rachunek 

□ osoba dokonująca wpłaty rezygnuje z powierzenia pracy cudzoziemcowi, a wniosek lub    

oświadczenie dotyczące cudzoziemca w ogóle nie zostały złożone 

 

Zwrotu proszę dokonać : 

X przelewem na wskazany rachunek bankowy: 

 
Właściciel rachunku :.................................................................................................................................... 
                                                                                        / Nazwisko i Imię /nazwa firmy/ 

 

                                
                                                                                                      

 

…………………………………....... 
czytelny podpis wnioskodawcy 
 
 

 

* Niepotrzebne skreślić 


