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Data wptywu wniosku do PUP

(piecz¢ firmowa wnioskodawcy) (data)

Powiatowy Urzad Pracy
w Limanowej

WNIOSEK
0 udzielenie refundacji zesrodkéw Funduszu Pracy
kosztow wyposaenia lub doposdenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego

podstawa prawna : art. 46 ust.1 pkt.1 i ust.lawgiz dnia 20 kwietnia 2004 r. 0 promoc;ji zatrucdhigei instytucjach
rynku pracy — (jednolity tekst Dz. U. z 2008r. N& poz. 415 z ph zm.) oraz rozpoeglzenie Ministra Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 23 kwietnia 2012 r. w sprawieatigikvania z Funduszu Pracy refundacji kosztow wgparsa lub
doposaenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotoegp przyznawaniasrodkéw na podicie dziatalndci
gospodarczej (Dz. U. z dn. 26.04.2012 r.poz. 457)

Whnioskowana kwotasrodkow : zt.
(nie wyzsza niz 6-krotna wysokasé przecigtnego wynagrodzenia na jedno stanowisko pragy

Liczba tworzonych stanowisk pracy:

Pouczenie:
1. W celu wiaciwego wypetnienia wniosku, prosimy o staranne jpgmeczytanie.
2. Whniosek naley wypetnic czytelnie.
3. Prosimy o staranne, precyzyjne odpowiedzi na zanaytania, ktre ¢ra podstaw oceny

przedsiwziecia i pomocy w jego realizaciji.

Whniosek niekompletny i nieprawidtowo spadzony nie kdzie uwzgédniony.
Ztozenie wniosku nie gwarantuje otrzymasiadkéw z Funduszu Pracy.

Od rozstrzygnicia Starosty- Powiatowego UWidu Pracy nie przystuguje odwotanie.
Ztozony wniosek wraz z dokumentagjie podlega zwrotowi.

No gk



DANE DOTYCZ ACE WNIOSKODAWCY :
1. Nazwa i adres :

Osoba upowaniona do kontaktu:
telefon
2. NIP: REGON
symbol podklasy rodzaju prowadzonej dziatdmookreslony zgodnie z Polsk Klasyfikacp
Dziatalnaci (PKD)
3. Forma prawna
4. Data rozpoczcia dziatalngci
5. Forma opodatkowaniaodatkiem dochodowym:
[ ] ryczatt,[ ] ksiazka przychodow i rozchoddw, | karta podatkowd, | petna ksigowasé,
6. Numer rachunku bankowego:

~

llos¢ 0sob zatrudnionych w dniu sktadania wniosku:

[oe]

. Liczba zatrudnionych pracownikéw w ostatnich 6 rieach poprzedzagych dzié ztozenia
wniosku:

m-c/ rok

Q x Q x Q x Q x~ Q x Q x
gQ e Q EL | EQ € Q gQ
Liczba
0s6b

W przypadku spadku zatrudnienia wagu ostatnich 6 miesty poprzedzacych dzié

ztozenia wniosku, proszo podanie przyczyny

9. Czy Wnioskodawca w ostatnim roku korzystakmedkow Funduszu Pracy:

a) prace interwencyjne:

w okresie il6¢ 0s6b

- ilos¢ oséb, ktére pracujdo chwili obecnej




b) stae:
w okresie iI6&¢ 0sob
- ilos¢ osbb, z ktorymi zawarto umowy 0 peguo okresie stal

c) wyposaenie lub doposanie stanowiska pracy:

w okresie i1&¢ 0sob
- ilos¢ oséb, ktére pracujdo chwili obecnej
d) jednorazoweérodki na rozpoczcie dziatalnéci gospodarczej:

umowa nr z dnia

. DANE DOTYCZ ACE TWORZONYCH MIEJSC PRACY, NA KTORYCH ZOSTAN A

ZATRUDNIENI BEZROBOTNI :

Zobowizuje sig do zatrudnienia osoby(6b) bezrobotnej(ychemninie od . ha
nastpujace stanowisko(a) pracydda nazw stanowiska zgodnie z klasyfikagawodow i specjalriai
dostpm na stronievww.psz.praca.gov.gl/

2. Miejsce wykonywania pracy:

3. Rodzaj wykonywanych zadana stanowisku pracy:

4. Proponowane miegizne wynagrodzenie brutto:

5. Wymagane kwalifikacje i inne wymagania niedhe do pracy jakie powinni spehdia

bezrobotni skierowani przez Powiatowy bz Pracy w Limanowe] (kwalifikacje, sta
dodatkowe umiegnosci ):

Szczegotow specyfikacg i harmonogram oraz kalkulacja wydatkéw dla posgokeych
stanowisk pracy izrodta ich finansowania, w tyndrodkédw niezlkdnych do zapewnienia
zgodndci stanowisk pracy z przepisami bezpigtstea i higieny pracy oraz wymaganiami
ergonomii — przedstawia zakznik do wniosku nr 1.



7. Jako zabezpieczenie ewentualnego zwrotu przez modafundacji kosztow wyposgania lub
doposaenia stanowiska pracy w przypadku nie dotrzymaraeuwkOw proponij :

Porczenie

Weksel z pogczeniem wekslowym (aval)

Gwarancja bankowa

Blokada rachunku bankowego

Akt notarialny o poddaniu siegzekucji przez ditnika

O Ooddn

Zastaw na prawach lub rzeczach

Prosg zaznaczy X" jedn 3 wybrana forme.

8. Powiatowemu Urgdowi Pracy w Limanowej shy prawo kontroli wiarygodnai danych
zamieszczonych we wniosku oraz Wnioskodawca zodmye se umazliwi ¢ wizje lokalm.

*  Wyrazam zgod: na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnieustawa z dnia
29.08.1997r. ochronie danych osobowych (j. tekst D&d. z 2002r. Nr 101, poz. 926
Z pGz. zm.)

e Oswiadczam,ze znam Kryteria refundacji kosztéw wyposaenia lub doposaenia
stanowiska pracy oraz form zabezpieczenia zwrotu mtymanych srodkow

Wiarygodnos¢ podanych we wniosku i zagcznikach danych — potwierdzam
wiasnorecznym podpisem :

(podpis Wnioskodawcy)



Zataczniki:

1.

2.

No

©

Szczegotowa specyfikacja wydatkow dotyca wyposaenia lub doposeenia stanowiska
pracy — zatcznik nr 1.

Oswiadczenie 0 niezmniejszaniu czasu pracy pracownikaelionwigzaniu stosunku pracy
z pracownikiem w drodze wypowiedzenia dokonanegezppodmiot, przedszkole lub szkot
lub na mocy porozumienia stron z przyczyn niedaiggeh pracownikow w okresie 6
mieskcy bezpdrednio poprzedzagych dzié ztozenia wniosku.

Oswiadczenie 0 niezmniejszaniu czasu pracy pracownikéerozwihzaniu stosunku pracy
z pracownikiem w drodze wypowiedzenia dokonanegezppodmiot, przedszkole lub szkot
lub na mocy porozumienia stron z przyczyn niedatggeh pracownikdw w okresie od dnia
ztozenia wniosku do dnia otrzymania refundacji.

Oswiadczenie o prowadzeniu dziatalitogospodarczej, w rozumieniu przepiséw o swobodzie
dziatalngci gospodarczej, przez okres co najmniej 6 mesbezpérednio poprzedzagych
dzien ztozenia wniosku, z tymze do okresu prowadzenia dziatadoogospodarczej nie wlicza
sig okresu zawieszenia dziatakwo gospodarczej, a w przypadku przedszkola i szkety
prowadzeniu dziatalrfgi na podstawie ustawy z dnia 7 wézm 1991r. 0 systemieswiaty
przez okres 6 miegty bezpdrednio poprzedzagych dzié ztozenia wniosku.

Oswiadczenie 0 niezaleganiu w dniu zémia wniosku z wyptacaniem w terminie
wynagrodzé pracownikom oraz z optacaniem w terminie skladelkibezpieczenia spoteczne,
ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz raBteavanych Swiadcze
Pracowniczych oraz Fundusz Emerytur Pomostowych.

Oswiadczenie o niezaleganiu w dniu zémia wniosku z optacaniem innych danin publicznych.
Oswiadczenie o0 nieposiadaniu w dniu zmia wniosku nieuregulowanych w terminie
zobowhzan cywilnoprawnych.

Oswiadczenie o niekaraldoi w okresie 2 lat przed dniem z&nia wniosku za przegistwo
przeciwko obrotowi gospodarczemu, w rozumieniuwgta dnia 6 czerwcal997 r. — Kodeks
karny (Dz. U. Nr 88 poz. 553 z p6zm.) lub ustawy z dnia 28 pgdziernika 2002r.
0 odpowiedzialnéci podmiotow zbiorowych za czyny zabronione podzbadkary (Dz. U. Nr
197, poz.1661 z pgo. zm.)

Oswiadczenie o pomocy publicznej- gzetnik nr 2.

Formularz informacji przedstawianych przy ubiegarsig o pomoc de minimis, oraz
sprawozdanie finansowe z ostatnich 3 lat obrotowgpbradzone zgodnie z przepisami
o rachunkowéci, a w przypadku przeddiiorcéw, do ktérych nie stosujeesi przepisow
o rachunkowsci, roczne rozliczenia podatkowe wraz z dowodemyjpcia przez urzd
skarbowy — zaicznik nr 3.

10. Zgtoszenie wolnego miejsca pracy.

Ponadto prosimy o dg¢zenie dokumentow, ktorexth niezledne do ewentualnego przygotowania
umowy:

1. kserokopt dokumentu péwiadczajcego forng prawry (za&wiadczenie o wpisie do
ewidencji dziatalnéci gospodarczej, wpis do rejestadewego lub inne),
2. kserokopt za&wiadczenia o nadaniu nr REGON.

Szczegotowe informacje ema uzyskaw PUP Limanowa, ul. J. Marka 9 pok. 313,
tel. (0-18) 3337 884
Formularz wniosku jest daginy na stronie internetowej — www. pup.limanowa.pl




Szczegotowa specyfikacja wydatkow dotygza wyposaenia lub doposaenia stanowiska pracy

Zatgcznik nr 1

Kalkulacja wydatkéw i zrodia jej finansowania dla

stanowiska pracy: llosé Koszt catkowity Refundacja przez Srodki wiasne Inne (kredyty,
PUP refundacije, itp.)
adaptacja pomieszazébudowa, rozbudowa, remont i X
modernizacja)
zakup maszyn usglzen, sprztu, srodkéw trwatych (nazwa) |
zakupsrodkéw niezlednych do zapewnienia zgodioo
stanowisk pracy z przepisami bezpiacteva i higieny pracy
oraz wymaganiami ergonomii
wynagrodzenie dla bezrobotnego plus ZUS przez des X x
mieskcy
Ogotem wydatki zérodkéw Funduszu Pracy X X x X

podpis wnioskodawcy



OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY

1. Oswiadczam, ze nie zmniejszylem(am) czasu pracy pracownika i nieozwigzatem(tam)
stosunku pracy z pracownikiem w drodze wypowiedzeai dokonanym przez podmiot,
przedszkole lub szko¢ lub na mocy porozumienia stron z przyczyn niedotyzacych
pracownikow w okresie 6 miesicy bezpdgrednio poprzedzajpcych dzier ztozenia wniosku.

2. Oswiadczam, ze nie zmniejsg czasu pracy pracownika i nie rozwaze stosunku pracy
Z pracownikiem w drodze wypowiedzenia dokonanym pmz podmiot, przedszkole lub
szkok lub na mocy porozumienia stron z przyczyn niedotyzacych pracownikow
w okresie od dnia zt@genia wniosku do dnia otrzymania refundaciji.

3. Oswiadczam,ze prowadz dziatalng¢ gospodarcg w rozumieniu przepiséw o swobodzie
dziatalngci gospodarczej, przez okres co najmniej 6 m@sbezpdérednio poprzedzagych
dzieh zilozenia wniosku, z tymze do wskazanego okresu prowadzenia dziasalno
gospodarczej nie wliczagsbkresu zawieszenia dziatakop gospodarczej (dotyczy podmiotu
prowadacego dziatalng gospodarcg).*

4. Oswiadczam, ze prowadz dziatalng¢ na podstawie ustawy z dnia 7 wdze 1991r.
0 systemie €wiaty przez okres 6 miegly bezpdérednio poprzedzagych dzié ztozenia
wniosku (dotyczy niepublicznego przedszkola i nldmpznej szkoty).*

5. Oswiadczamze nie zalegam w dniu ztenia wniosku z wyptacaniem w terminie wynagradze
pracownikom oraz z optacaniem nailgch w terminie sktadek na ubezpieczenia spoteczne,
ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz raBteavanych Swiadcze
Pracowniczych oraz Fundusz Emerytur Pomostowych.

6. Oswiadczamyze nie zalegam w dniu ztenia wniosku z optacaniem innych danin publicznych.

7. Oswiadczam, ze nie posiadam w dniu ztenia wniosku nieuregulowanych w terminie
zobowgzan cywilnoprawnych.

8. Oswiadczam,ze nie bytem(tam) karany(a) w okresie 2 lat przeteonziazenia wniosku za
przestpstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu, w rozunuierstawy z dnia 6 czerwcal997
r. — Kodeks karny (Dz. U. Nr 88 poz. 553 zppm.)lub ustawy z dnia 28 pdziernika 2002r.
o odpowiedzialnéci podmiotow zbiorowych za czyny zabronione podzgadkary (Dz. U. Nr
197, poz.1661 z go. zm.)

Jestemswiadomy(a) odpowiedzialndci karnej za ztazenie falszywego €wiadczenia.

data podpis Wnioskodawcy

* - niepotrzebne skrelié



Zatacznik nr 2
(imig i nazwisko)

(adres)

OSWIADCZENIE O POMOCY PUBLICZNEJ
uzyskanej w okresie 3 lat poprzedgaych zidenie wniosku zgodnie z rozpadzeniem Komisji WE Nr 1998/2006
z dnia 15 grudnia 2006r. w sprawie zastosowania 8it i 88 Traktatu WE w odniesieniu do pomocy w rach
zasady de minimis (Dz. Urz. UE L 379 z 28.12.2006)

Nazwa
d ielai = d programu DZ|eI’l Warto §¢é Warto §¢
Lp. Organ udzielajacy odstawa | pomocowego, ydzielenia pomocy W | \liczana do
pomocy Prawna . de minimi
Decyzji lub pomocy (euro) e minimis
umowy

(podpis i data skltadeggo dwiadczenie)

Uwaga: Pomocde minimisw rozumieniu art. 2 Rozpogdzenia Komisji (WE) nr 1998/2006 z dnia 15 grudnia
2006r. w sprawie stosowania art. 87 i 88 Traktatyppdmocyde minimisDz. Urz. WE L 379/5 z 28.12.2006r.)
0znhacza pomoc przyznatemu samemu podmiotowi gospodarczemuagcbiezacego roku kalendarzowego
oraz dwéch poprzedzajych go lat kalendarzowych, ktérgknie z pomog udzielors na podstawie wniosku nie
przekroczy réwnowartei 200 000 EURO. Warté pomocy jest wartizia brutto, tzn. nie uwzgbnia potacen
z tytutu podatkéw bezpoednich. Putap ten stosuje siez wzgédu na forng pomocy i jej cel.



Zatacznik nr 3

FORMULARZ INFORMACII PRZEDSTAWIANYCH PRZY UBIEGANIU SIE O POMOC
DE MINIMIS

A. Informacje dotyczace wnioskodawcy

1. Imie i nazwisko albo nazwa

2. Adres miejsca zamieszkania albo adres siedziby

3. Identyfikator gminy, w ktdrej wnioskodawca ma miejsce zamieszkania albo siedzibe®

4. Numer identyfikacji podatkowej (NIP)

5.

Forma prawna’

przedsiebiorstwo panstwowe [

jednoosobowa spotka Skarbu Panstwa O

spotka akcyjna albo spétka z ograniczong odpowiedzialnoscig, w stosunku do
ktéorych Skarb Panstwa, jednostka samorzadu terytorialnego, przedsiebiorstwo
panstwowe lub jednoosobowa spoétka Skarbu Panstwa sg podmiotami, ktére
posiadaja uprawnienia takie, jak przedsiebiorcy dominujacy w rozumieniu
przepisow ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw ]
(Dz. U. Nr 50, poz. 331, z p6zn. zm.)

Inna forma prawna (podac jaka) ]

! Nalezy wpisa: siedmiocyfrowe oznaczenie nadane w sposébstakng w rozporadzeniu Rady Ministrow

z dnia 15 grudnia 1998 r. w sprawie szczegotowyasad prowadzenia, stosowania i ugpsiania krajowego
rejestru urgdowego podziatu terytorialnego kraju oraz gzeinych z tym obowizkdéw organéw administracji
rzadowej i jednostek samaidu terytorialnego (Dz. U. Nr 157, poz. 1031, zpé&m.)

Z Zaznaczy whasciwa pozyck znakiem X




6

Wielko$s¢ wnioskodawcy, zgodnie z zalacznikiem I do rozporzadzenia Komisji
(WE) nr 800/2008 z dnia 6 sierpnia 2008 r. uznajacego niektore rodzaje pomocy
za zgodne ze wspolnym rynkiem z zastosowaniu art. 87 i 88 Traktatu (ogodlnego
rozpor32qdzenia w sprawie wylaczen blokowych) (Dz. Urz. UE L 214 z 9.08.2008,
str. 3)

1) mikroprzedsiebiorstwo [
2) mate przedsiebiorstwo

L]
3) $rednie przedsiebiorstwo

L]
4) przedsiebiorstwo inne niz wskazane w pkt. 1-3 [

7. Klasa dziatalnosci, w zwigzku z ktérg wnioskodawca ubiega sie o pomoc de minimis,
zgodnie z rozporzgdzeniem Rady Ministréw z dnia 24 grudnia 2007 r. w sprawie Polskiej
Klasyfikacji Dziatalnosci (PKD) (Dz. U. Nr 251, poz. 1885, z p6zn. zm.)

8. Data utworzenia

B. Informacje dotyczace sytuacji ekonomicznej wnioskodawcy

1) Czy, w przypadku spétki akcyjnej, spotki z ograniczong []Tak [] Nie
odpowiedzialnoscig oraz spotki komandytowo — akcyjnej, wysokosé
niepokrytych strat przewyzsza 50 % wysokos$¢ kapitatu [ ] Nie dotyczy

zarejestrowanego®, w tym wysoko$¢ straty w ciagu
ostatnich 12 miesiecy przewyzsza 25 % wysokosci tego kapitatu?

2) Czy, w przypadku spétki jawnej, spétki komandytowej, spotki [ ] Tak [] Nie
partnerskiej oraz spotki cywilnej, wysoko$¢ niepokrytych strat
przewyzsza 50 % wysokosci jej kapitatu wedtug ksiag spétki, w tym | [] Nie dotyczy
wysokos$¢ straty w ciqgu ostatnich 12 miesiecy przewyzsza 25 %
wysokosci tego kapitatu?

3) Czy wnioskodawca spetnia kryteria kwalifikujgce go do objecia []Tak [ Nie
postepowaniem upadtosciowym?

4) Czy wnioskodawca spetnia kryteria kwalifikujgce go do objecia []Tak [] Nie
postepowaniem naprawczym5 ?

¥ Zaznaczy whasciwa pozyck znakiem X




5) W przypadku zaznaczenia odpowiedzi innych niz twierdzace

w pkt 1-4, nalezy dodatkowo okresli¢, czy w odniesieniu do okresu
ostatnich 3 lat poprzedzajacych dzien wystgpienia z wnioskiem

0 udzielenie pomocy de minimis:

a) wnioskodawca odnotowuje rosnace straty? [ ] Tak [ Nie
b) obroty wnioskodawcy malejg? []Tak [] Nie
c) zwiekszeniu ulegajq zapasy wnioskodawcy lub []Tak [] Nie
niewykorzystany potencjat do swiadczenia ustug?
d) wnioskodawca ma nadwyzki produkcji®? []Tak [] Nie
e) zmniejsza sie przeptyw srodkdéw finansowych? []Tak [] Nie
f) zwieksza sie suma zadtuzenia wnioskodawcy? []Tak [ Nie
g) rosng kwoty odsetek od zobowigzah wnioskodawcy []Tak [] Nie

h) warto$¢ aktywoéw netto wnioskodawcy zmniejsza sie lub jest | [ ] Tak [ ] Nie
zerowa?

i) zaistniaty inne okolicznosci (podac¢ jakie) wskazujace na
trudnosci w zakresie ptynnosci finansowanej?
6) Czy pomimo wystgpienia okoliczno$ci wymienionych w pkt 5, | [] Tak [ ] Nie

wnioskodawca jest w stanie odzyskac ptynnosc¢ finansowg?

Jesli tak, to w jaki sposéb?

7) Czy wnioskodawca nalezy do grupy kapitatowej? []Tak [] Nie

W przypadku zaznaczenia odpowiedzi twierdzacej, nalezy
dodatkowo wskazac:

a) czy trudnosci wnioskodawcy majg charakter wewnetrzny? []Tak [] Nie

b) Czy na trudng sytuacje wnioskodawcy miaty wptyw decyzje []Tak [] Nie
podmiotu dominujacego dotyczace alokacji kosztow w
ramach grupy kapitatowej? ] Nie dotyczy

c) Czy trudnosci wnioskodawcy moga by¢ przezwyciezone przez | [ ] Tak [ ] Nie
grupe?
[ ] Nie dotyczy

4 Wysokdi¢ strat naley oblicza: w odniesieniu do sumy wysosa kapitatéw: zaktadowego, zapasowego,
rezerwowego oraz kapitatu z aktualizacji wyceny.

® W rozumieniu ustawy z dnia 28 lutego 2003 r. -wRrapadidciowe i naprawcze (Dz. U. z 2009 r. Nr 175,
poz. 1361, z pfn. zm.)

® Dotyczy wyhcznie producentéw




C. Informacje dotyczace prowadzonej dzialalnosci gospodarczej, w zwiazku
z ktora wnioskodawca ubiega sie o pomoc de minimis.

Czy wnioskowana pomoc de minimis dotyczy dziatalnosci:

1) w sektorze rybotéwstwa i akwakultury’? [ ] Tak [] Nie

2) w dziedzinie produkcji podstawowej produktéw rolnych [ ] Tak [] Nie
wymienionych w zataczniku 1 do Traktatu o funkcjonowaniu
Unii Europejskiej?

3) w dziedzinie przetwarzania i wprowadzania do obrotu []Tak [] Nie
produktéw rolnych wymienionych w zatgczniku 1 do
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej?

4) w sektorze weglowym?® [ ] Tak [] Nie
5) w sektorze transportu drogowego®?, jesli tak to: [ ] Tak [] Nie
a) czy pomoc bedzie przeznaczona na nabycie []Tak [] Nie

pojazdéw wykorzystywanych do $wiadczenia ustug w
zakresie drogowego transportu towarowego?

b) Czy zapewniona jest rozdzielno$¢ rachunkowa []Tak [] Nie
dziatalnosci prowadzonej w sektorze transportu
drogowego i pozostatej dziatalnosci gospodarczej
prowadzonej przez wnioskodawce (w jaki sposdb)?

" Objetych rozporadzeniem Rady (WE) nr 104/2000 z dnia 17 grudniarl®®sprawie wspoélnej organizacji
rynkoéw produktow rybotéwstwa i akwakultury (Dz. UMWE L 17 z 21.01.2000, str. 22, z406 zm.; Dz. Urz.
UE Polskie wydanie specjalne, rozdz. 4,str.198).

8 Zgodnie z definicj zawary w rozporadzeniu Rady (WE) nr 1407/2002 z dnia 23 lipca 2002 sprawie
pomocy pastwa dla przemystu gglowego (Dz. Urz. WE L 205 z 02.08.2002, str. pdzn. zm.: Dz. Urz. UE
Polskie wydanie specjalne, rozdz. 8, t 2, str. 170)

°® W rozumieniu art. 4 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 6 véria 2001 r. o transporcie drogowym (Dz. U. z 200Mrr
125, poz. 874, z pgd. zm.).




Informacje dotyczace pomocy otrzymanej w odniesieniu do tych samych kosztow kwalifikujacych sie do objecia pomoca, na

D.
pokrycie ktérych ma byé przeznaczona pomoc de minimis*®
Numer Wartos¢
Dzien Podmiot Podstawa prawna udzielenia pomocy programu otrzymanej .
. . . . Forma Przeznaczenie
Lp. | udzielenia | udzielajacy pomocowego, pomocy
- . pomocy pomocy
pomocy pomocy Informacje Informacje pomocy nominalna | brutto
podstawowe szczegodtowe indywidualnej
1 2 3a 3b 3c 3d 3e 4 5 6a 6b 7
1
2
3
4
5
data i podpis

19 Nalezy wypetnic zgodnie z instrukejstanowica zahcznik do” Formularza informacji przedstawianychyubieganiu si 0 pomoc de minimis”




Jezeli w tabeli wykazano otrzymang pomoc inng niz pomoc de minimis, nalezy dodatkowo wypetnié
pkt. 1-8 ponizej:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

opis przedsiewziecia:

koszty kwalifikujgce sie do objecia pomocg w wartosci nominalnej i zdyskontowanej oraz ich
rodzaje:

maksymalng dopuszczalng intensywnos¢ pomocy:

intensywnos$¢ pomocy juz udzielonej w zwigzku z kosztami, o ktérych mowa
w pkt 2:

lokalizacja przedsiewziecia :

cele, ktore majq by¢ osiagniete w zwigzku z realizacjg przedsiewziecia:

etapy realizacji przedsiewziecia:

data rozpoczecia i zakonczenia realizacji przedsiewziecia :

Dane osoby upowaznionej do przedstawienia informacji:

Imie i nazwisko nr telefonu data i podpis



ZGtLOSZENIE KRAJOWEJ OFERTY PRACY

PUP-CAZ/RP 512-............ Lo

(nr oferty oraz nr wniosku wpisuje Powiatowy Urzd Pracy)

CZESC A — WYPEENIA PRACODAWCA :

Data zgtoszeniegeoty pracy D D = D D = D D D D

I. Informacje dotyczace pracodawcy

Nazwa pracodawcy

kontaktu z PUP -

2. Nazwisko, imi, stanowisko osoby wskazanej przez pracodaiac

3. Adres pracodawcy

ulica

Tel. - kod pocztowy M B/0s¢
gmina
4. Dane firmy: 5. Preferowana forma e — malil
ne L] - - - kontaktéw (telefon, e-mail, strona internetowa
REGON innay) telefon/fax
PKD
5. Forma wlasnéci: H N prywatna H ] publiczna 6. Liczba zatrudnionych pracownikéw:

Il. Informacje dotycz ace zglaszanego miejsca pracy

7. Nazwa zawodu
8. Kod zawodu KZiS dostpna na stronieg
www.pup.limanowa.pl

9. Nazwa stanowiska

10.

w tym dla os6b niepetnosprawnych

Liczba wolnych miejsc pracy

HiNRINEN

11. Miejsce wykonywania pracy:

12. System i rozktad czasu pracy: | jedna zmiana

L] dwie zmiany

[ ]inne

13. Wymiar czasu pracy: |14. Rodzaj umowy:

D |:| petny [] naczas nieoksony
[] ] na czas okigony
1
L eta [ ] umowa zlecenie
L Oinny (7 inne -

Ogolny zakres obowkkow (charakterystyka
wykonywanej pracy):

16. Wysoka@¢ proponowanegd.?.
wynagrodzenia brutto:

System wynagrodzenia
(czasowy, akordowy, prowizyjny, itp.)

19. Okres zatrudnienia
od
do

18. Data rozpoezia
pracy:

1

Ill. Oczekiwania pracodawcy wobec kandydatéw do pray

20. Wymagania wobec kandydata do pracy:

1) poziom wyksztatcenia / kierunek

2) sta& pracy/déwiadczenie zawodowe
3) umiegtnosci

4)uprawnienia

5) znajomé¢ jezykdw obcych —gzyk/poziom

21. Okres aktualrigi oferty :
od do

22. Czstotliwos¢ kontaktéw z osabwskazan przez
pracodawe:
[] raz na trzy dni

[ ]inna

IV. Postepowanie z oferty pracy

23. Zastg upowszechniania oferty pracy
| ] powiat [ ] przekaza do innych PUP — jakich

[ ] EOG - jakie pastwo

24. Informacje uzupehiage i dodatkowe wymagania co do kandydatow z E@@dgania co do poziomu znajoabj. polskiego, w jakir
jezyku przekazadok. aplikacyjne, inf. dot. nitiwosci zakwaterowania, wywienia, finansowania kosztow podsolub przeprowadzki, pstw EOG gdzie ofer|
ma zosta dodatkowo upowszechniona i inne nigdbe, ze wzgidu na charakter wykonywanej pracy

25. Czy pracodawca jest agenezptrudnienia, zgtaszgja oferte pracy tymczasowej?

LITAK []NIE

26.Czy pracodawca w okresie do 365 dni przed daigloszenia oferty pracy zostat skazany prawomocwynokiem
za naruszenie praw pracowniczych lub czlygbigty postpowaniem wyjaniajacym w tej sprawie?[ ] TAK [] NIE
27. Czy oferta pracy zostata zgtoszona do innegB R&Jterenie kraju?

28. Czy oferta ma ldyupowszechniana w sposob uitiwiaj acy identyfikacg pracodawcy?

LJTAK [JNIE
L] TAK []NIE



Informacje uzupetniae dla pracodawcy:

1. W przypadku braku w zgtoszeniu krajowej oferty grdanych wymaganych (pkt 1-23) PUP powiadamia pracodagkrajowego, w formie ustalonej dla
wspolnych kontaktéw, o konieczém uzupetnienia zgtoszenia. Nieuzupetnienie przexpdawe krajowego zgtoszenia, w termingo 7 dni od dnia
powiadomienia, powodujeg oferta pracyie jest przyjmowana do realizacjiprzez powiatowy ugd pracy.

2. Pracodawca zgtasza ofggracy do jednego powiatowego ¢nlp pracy, whaciwego ze wzgldu na siedzip pracodawcy albo miejsce wykonywania pracy
albo innego wybranego przez siebieeditz.

3. Pracodawca zgtaszaj ofert pracy do powiatowego ugdu pracy mee nie wyrazt zgody na podawanie do wiadofud publicznej informaciji
umazliwiajacych jego identyfikagj przez osoby niezarejestrowane w powiatowyngdeize pracy.

4. W przypadku zamieszczenia ofert pracy zawignaih jak i nie zawierafych dane umdiwiajace identyfikagy pracodawcy, powiatowy ugd pracy ma
obowizek wyda skierowanie do pracodawcy osobie bezrobotnej agzpkujcej pracy, jéli oferta spetnia kryterium ustawowe "odpowiedrpegcy”.

5. W przypadku braku oséb zarejestrowanych, speftyah wymagania okééone w ofercie pracodawca ma #iwos¢; zmiany wymaga okreslonych w
ofercie samodzielnie albo we wspéitpracy z dogamovodowym lub przekazania oferty pracy do reajizrinnych powiatowych uedéw pracy,

6. Pracodawca mi@ skorzystéz pomocy doradcy zawodowego i specjalisty ds. ajawawodowego PUP w zakresie doboru kandydatéprdey w
ramach zgtoszonej oferty pracy lub ich przeszkaleni

7. Zadania w zakresie upowszechniania oferty pracytdédéw z pracodawuci osobami zarejestrowanymi oraz kierowanie zateyesnych do pracodawcy
realizuje powiatowy urm pracy, ktory przyt oferte pracy od pracodawcy.

8. Powiatowy urzd pracynie maze przyjaé oferty pracy, jeeli pracodawca zawart w ofercie pracy wymaganié@reknaruszajzasad rownego traktowania
w zatrudnieniu w rozumieniu przepiséw prawa pracynog dyskryminowg kandydatéw do pracy, w szczeg@loobze wzgédu na pté, wiek,
niepetnosprawnd, ras;, religie, narodowec¢, przekonania polityczne, przynafes¢ zwiazkowa, pochodzenie etniczne, wyznanie lub orieniaeksuala
/art. 36 ust. 5e ustawy o promocji zatrudnienisstytucjach rynku pracy/.

9. Powiatowy urad pracymoze nie przyjaé oferty pracy, w szczegolio jezeli pracodawca w okresie 365 dni przed dniem zghoszoferty pracy zostat
ukarany lub skazany prawomocnym wyrokiem za naniszprzepisow prawa pracy albo jest gippjpostpowaniem dotyczym naruszenia przepisow
prawa pracy /art. 36 ust. 5 f ustawy o promocjiumtienia i instytucjach rynku pracy/.

Pracodawcy proszenigso odnotowanie wyniku kontaktu z kandydatem do pray druku skierowania wystawionym przez PUP
oraz niezwioczne poinformowanie wdu w przypadku przygia do pracy ustalonej liczby os6b lub utraty akinasci oferty przed
uzgodnionym okresem.

data, podpis i pieg¢ pracodawcy

CZESC B — WYPELNIA URZ AD PRACY:

V. Weryfikacja oferty pracy:

29. Oferta pracy zawiera wszystkie ,dane wymagajest zgodna z przepisami pra? [] I:I TAK [] I:I NIE

30. Pracodawca zostat wezwany do uzupetnienia danyc D TAK, wdniu ...ooooeiiiiii I:l NIE

Z uwagi na brak w zgtoSzeniu..........coooeii i Pracodawzupetnit dane w dniuD TAK I:l NIE
32.

30. Oferta przyjta do realizaciji I:I TAK I:I NIE P PP

Podpis i pie¢zpracownika

31. Odmowa przygia oferty pracy z powodu: przyimugego | weryfikuicego ofert

VI. Adnotacje Urzdu Pracy
33. Numer pracodawcy

35. Numer zgtoszenia oferty 37. Sposob zgtoszenia oferty 38. Sposab realizacji oferty

N oferl ] D/D 00 Dpisemnie - osolicie ustalony z

- : dawg(skierowania,
34. Data przyjcia oferty do _|drog elektronicz praco .
realizacji % A gietda pracy, inne)

00-00-0000 (100 Hinnaforma....oooe | 7
39. Data upowszechnienia oferty pra@ L-U0-Uoot

39. Data wycofania of. pID C-00-0000 40. Powod wycofania oferty.c.. oo vvviiveeiiiinnennnn.
VI. Ustalenia z pracodaw@ w trakcie realizacji oferty

36. Numer pracownika PUP

VII. Realizacja krajowej oferty pracy

Lp. |Datawydania ~ Numer Imig i nazwisko osoby |Odmowa przyjcia Wynik skierowania
skierowania | bezrobotnego kierowanej skierowania do pracy

Powaod
niezatrudnienig

. _ —| Zatrudniony| Nie zatrudnion
uzasadnionpieuzasadniona




