
…………………………………., dnia ………………… 
               (miejscowość) 
 
……………………………..                                                   
  (pieczątka Organizatora staŜu)  

DYREKTOR 
POWIATOWEGO URZ ĘDU PRACY 
W KOZIENICACH  

 
WNIOSEK W SPRAWIE PRZEDŁU śENIA STAśU 

 
ORGANIZATOR: 
 

Zwracam się z prośbą o przedłuŜenie czasu trwania umowy w sprawie zorganizowania staŜu  

nr …………….………………  zawartej w dniu …………………………. o kolejne ……………… 

miesiące dla: 

1. Pana/Pani:  ………….......................................................................................................................... 

PESEL ……………………………………..; adres zam. ………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………. 

2. Pana/Pani:  ………….......................................................................................................................... 

PESEL ……………………………………..; adres zam. ………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………. 

 

Uzasadnienie: ………………………………….………………………………………………………. 

…………………………………….……………………………………………….……………..………

…………………………………….………………………….…………………………..………………

……………………………………….….………………………………………..………………………

……………………………………………………………………….…………………………………... 

………………………………………………………….………………………………………………... 

 
UWAGA: 
1. PrzedłuŜenie czasu trwania umowy wymaga rozszerzenia aktualnego programu staŜu. Do wniosku naleŜy 

dołączyć formularz programu staŜu uwzględniający dodatkowe zadania. Rozszerzenie programu staŜu musi 
być zgodne ze stanowiskiem pracy/ zawodem określonym w aktualnie zawartej umowie. 

2. Okres odbywania staŜu nie moŜe przekroczyć 6 miesięcy dla osób bezrobotnych powyŜej 30 roku Ŝycia  
oraz 12 miesięcy dla osób bezrobotnych poniŜej 30 roku Ŝycia. Warunki te muszą być spełnione przez osobę 
bezrobotną na moment rozpoczęcia staŜu.  

 

………………………………. 
       (pieczątka i podpis Organizatora staŜu) 

OSOBA ODBYWAJĄCA STAś: 
 
Oświadczam, Ŝe wyraŜam zgodę na kontynuację staŜu w w/w firmie. 

 
………………………………. 
 (czytelny podpis osoby odbywającej staŜ) 

  

 


