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Miejscowość, data

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

dane Podmiotu/pieczątka firmy
Dyrektor

Powiatowego Urzędu Pracy 

w Sztumie z/s w Dzierzgoniu 

ul. Tadeusza Zawadzkiego „Zośki” 11

82-440 Dzierzgoń 

Dotyczy umowy nr ……………………………………………………………………………………….
WNIOSEK 

W związku ze zmianami w wydatkowaniu środków ujętymi w poniżej tabeli:

	Rodzaj zakupu zgodnie z zał. nr 1 do umowy
	Kwota przyznana zgodnie z zał. nr 1 do umowy
	Kwota wydatkowana
	Różnica
	Przyczyna różnicy w kwocie

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


…

Wnioskuje o zaakceptowanie poniższych zmian:
	Rodzaj zakupu zgodnie z zał. nr 1 do umowy oraz dodatkowe zakupy w ramach oszczędności  
	Kwota do akceptacji                   w ramach przesunięć środków 

	
	

	
	

	
	


             …

Uzasadnienie w przypadku wnioskowania o dodatkowy rodzaj zakupu (z określeniem nowe/używane) i przewidywany termin wydatkowania: 

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

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

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

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

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

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

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

Proszę o pozytywne rozpatrzenie wniosku.

…………………………………………..

Podpis 
