
Izjava o uveljavljanju upravičenih stroškov programa	





[bookmark: _GoBack]Naziv izvajalca javnih del: ……….
Naslov:  ………………….…………
MŠO:   ………………….………….
 

	Zavod RS za zaposlovanje

	[bookmark: naslov]Območna služba: ……………….

	Naslov: …………………………..



	
	[bookmark: klasSt]

	Datum:
	…………………………………

	Zveza:
	Pogodba o izvajanju programa javnega dela, št. 11071- ………….





Zadeva: Izjava o uveljavljanju upravičenih stroškov 


Kot izvajalec programa javnih del izjavljamo, da za udeleženko/ca/e programa javnega dela _______(ime, priimek)______, odsotno/ega/e z dela zaradi začasnega čakanja na delo ali iz razloga višje sile, uveljavljamo pravico do plačila stroškov programa za ______________(mesec, leto)________ na podlagi rednega mesečnega zahtevka, podanega na ZRSZ skladno s pogodbo št. ________________________, in da pravice do povračila izplačanega nadomestila plače za isto/e osebo/e za isto obdobje nismo oz. ne bomo uveljavljali z vlogo po Zakonu o odpravi posledic naravnih nesreč (ZOPNN-F). 


Odgovorna oseba oz. pooblaščenec 
izvajalca programa (ime, priimek, podpis): 

___________________________________

(žig – če poslujete z žigom)
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