(miejscowosé, data)

( pieczec firmowa wnioskodawcy )

POWIATOWY URZAD PRACY
W WODZISLAWIU SLASKIM

WNIOSEK O ORGANIZACJE ROBOT PUBLICZNYCH

Na zasadach okreslonych w:

>

ustawie z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy (tekst jednolity Dz.U. z 2021. poz. 1100 z p6zn. zm.) ;

Rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 24 czerwca 2014 r.
W sprawie organizowania prac interwencyjnych i robdt publicznych oraz
jednorazowej refundacji kosztéw z tytutu optaconych sktadek na ubezpieczenia
spoteczne ( Dz.U. z 2014 r. poz. 864 );

ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczacych
pomocy publicznej (tekst jednolity Dz. U. z 2021 r. poz. 743 ) ;

Rozporzadzeniu Komisji (UE) Nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie
stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy
de minimis (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013, str. 1)

wnosze o0 zorganizowanie robot publicznych i skierowanie bezrobotnych do ich
wykonywania oraz refundacje czesci kosztow poniesionych na wynagrodzenia, nagrody
oraz sktadki na ubezpieczenia spoteczne od ustalonej kwoty refundacji.
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. DANE DOTYCZACE ORGANIZATORA ROBOT PUBLICZNYCH:

. NAzZWa | @dres SIEAZIDY: oot e e st e e sbe e e sbe e e e taeeeaes
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6. Forma organizacyjno-prawna prowadzonej dziatalNoSCi.........cccceevveeeeeceee e,

W28 (o g g 1= 1] oo Ta £=1u (e 1YL= oY= TSRS

8. Stopa ubezpieczenia wypadkowego wynosi _1_1,_|_1%

9. Data rozpoczecia dZiatalNOSCi........ccociiiiiiiii ettt et et eanas



10. Organizator robdt publicznych jest: organem samorzadu terytorialnego, organizacja
pozarzadowg statutowo zajmujgcg sie problematyka: ochrony s$rodowiska, kultury,
oswiaty, kultury fizycznej i turystyki, opieki zdrowotnej, bezrobocia oraz pomocy
spotecznej, spotka wodng lub ich zwigzkiem / odpowiednie podkresli¢ /.

11. Zrédtem finansowania lub dofinansowania prac wykonywanych w ramach robdt
publicznych sg s$rodki pochodzace z samorzadu terytorialnego, budzetu panstwa,
funduszy celowych, organizacji pozarzadowych, spétek wodnych i ich zwigzkéw
/ odpowiednie podkreslic¢ /.

12. Imie i nazwisko, stanowisko stuzbowe, telefon osoby upowaznionej do wspodtpracy

II. DANE DOTYCZACE ORGANIZACJII PLANOWANYCH ROBOT PUBLICZNYCH:

1. Wnioskuje o skierowanie ........... osoby/oséb bezrobotnej/-ych do wykonywania robét

publicznych zarejestrowanej/-ych w Powiatowym Urzedzie Pracy w Wodzistawiu SI.

Lp. Nazwa zawodu - zgodna | Ilos¢ Pozadane lub niezbedne Proponowane wynagrodzenie brutto
z klasyfikacjg zawodow miejsc kwalifikacje i inne wymogi | dla skierowanego/-ych
pracy bezrobotnego/-ych
2.Proponowany okres zatrudnienia w ramach robét publicznych .......ccvovvvvinnnens miesiecy,
Good dnia .ooeiii dodnia...ccoiiiiiiiiii

3. Miejsce $wiadczenia pracy przez skierowanego/-ych bezrobotnego/-ych
4. Rodzaj wykonywanych prac przy ktdérych zatrudnieni bedg skierowani
[97< 4 o0 o o ] o | 1SS

5. Wnioskowana KWota refUnNdaci.......ccoiiciiiiiit ettt ettt etre e e e e e eareans .



III. DANE PRACODAWCY WSKAZANEGO PRZEZ ORGANIZATORA :

1. Nazwa Pracodawcy wskazanego przez Organizatora.......c.ovieviiiiiiiieiiiieiie i iineeianeans

2. Adres siedziby PraCodawiy ..o e e

3. Miejsce prowadzenia dzZiatalnoSCi. ... iirii i e

4. Tel. 1111 _1_Jtel. kom. 1111 1 _Iofax J_J_1_J_1_1_ 17
5.NIp J_J_J-J J J-_J J-_1 |, REGON ]I J_J_I_I_I, pPkD o1 | I3
6. NAzZWa DanKU i NI KONt e e e e et e e e e st e e e e s ebraeeeeesanes
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7. Forma organizacyjno - prawna prowadzonej dziatalnosSCi.......ovvvvviiiiiiiiiiiiiiniiiiienenenn,
8. FOrma opodatKoWania. ...uuui i i i e
9. Stopa ubezpieczenia wypadkowego WynosSi.................. % .

10. Nazwisko i telefon osoby wyznaczonej do wsp&tpracy z PUP........coviviiiviiviiienenennens

IV. Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie fatszywego zeznania

oswiadczam, ze:

- nie toczy sie w stosunku do organizatora/pracodawcy postepowanie

upadtosciowe i nie zostat zgtoszony wniosek o likwidacje,

- nie zalegam w optatach wobec Zaktadu Ubezpieczern Spotecznych oraz wobec
Urzedu Skarbowego z tytutlu zobowigzan podatkowych oraz innych danin
publicznych,

- nie zalegam z wyptacaniem wynagrodzen pracownikom.

(podpis i piecze¢ organizatora)

(podpis i piecze¢ pracodawcy)



Do wniosku nalezy zatgczy¢ *:

1. Dokument poswiadczajacy forme prawng podmiotu.

2. Przy ustanowieniu petnomocnictwa do podpisywania umowy w imieniu organizatora lub pracodawcy
stosowny dokument.
3. Zgtoszenie oferty pracy.
4. W przypadku beneficjenta pomocy publicznej formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie
o pomoc de minimis stanowigcy zatgcznik nr 1 do rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia
24 pazdziernika 2014r. oraz o$wiadczenie o otrzymanej/nieotrzymanej pomocy de minimis.
* w przypadku wskazania przez organizatora wykonawcy robdt publicznych zatqczniki dotyczg organizatora jak

i wykonawcy

Dokumenty skladane w kserokopii musza by¢ potwierdzone ,,za zgodno$¢ z oryginalem”

UWAGA!
Whiosek nalezy wypeki¢ czytelnie. W przypadku gdy wniosek jest nieprawidlowo wypekiony lub niekompletny urzad wyznacza

termin na jego uzupelnienie. Wnioski nieuzupelnione we wskazanym terminie pozostawia si¢ bez rozpatrzenia.

IV. ADNOTACJE URZEDU :

Whniosek sprawdzono pod wzgledem formalnym

Whniosek sprawdzono pod wzgledem merytoryCznym e

Zatwierdzono do realizacji

Inne uwagi pracodawcy/urzedu pracy:



