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Powiatowy Urzad Pracy
dla Powiatu Nowosadeckiego

WNIOSEK
O ZORGANIZOWANIE ROBOT PUBLICZNYCH

Podstawa prawna:

1) Ustawa z dnia 20.04.2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy /Dz. U. z 2023 r.,
poz. 735 z pozn. zm./,

2) Rozporzgdzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 24.06.2014 r. w sprawie organizowania

prac interwencyjnych i robot publicznych oraz jednorazowej refundacji kosztow z tytutu optaconych
sktadek na ubezpieczenia spoteczne /Dz. U. z 2014 r., poz. 864/.

I. DANE DOTYCZACE ORGANIZACJI PLANOWANYCH ROBOT PUBLICZNYCH
1. Nazwa i adres organizatora robdt publicznych: ...........cocciiiiiiiiiiiii e

3. Przewidywany okres zatrudnienia od ..........cc.ccoeveennennen. do e

4. Wysokos$¢ przewidywanego wynagrodzenia dla skierowanych bezrobotnych

5. Wnioskowana wysokos¢ refundowanego wynagrodzenia z tytulu zatrudnienia skierowanych
bezrobotnych
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II. DANE DOTYCZACE ORGANIZATORA (LUB WSKAZANEGO PRZEZ
NIEGO PRACODAWCY)

1. Pelna nazwa, adres siedziby i miejsce prowadzenia dziatalnosci (lub imi¢ 1 nazwisko
przedsigbiorcy), telefon

2. Forma prawna WnioSKOAAWCY ......cccceiciiieiiiiiiieciiieit ettt see et e e e e e sraesnneenes
3. Wielko$€ WNIOSKOAAWCY ...eooiuviiiiiiiiiieciie ettt ettt e e e e s sbe e et e e ebeesssaeessseesnnes

4. Forma i stawka opodatkOWania ..........c.ccecceeeriiiiiiiiiiiie et e e e reeeereesreeens

7. Klasa rodzaju dziatalno$ci PKD lub EKD (4 pierwsze znaki) ........cccccceveeevierirniieenieennnnne.
8. Nazwa banku i NUMET KONLA .......cccooviiiiiiiiiie ettt

9. Jestem/nie jestem przedsigbiorca (wfasciwe podkresli¢) w rozumieniu ustawy z dnia 6 marca
2018r. Prawo przedsigbiorcow /t.j. Dz. U. z 2023 r., poz. 221/.

10. Zaklad pracy jest/nie jest w stanie likwidacji lub upadtosci (wlasciwe podkreslic).

IMI. OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY

Oswiadczam, Ze:

1. Nie zalegam z optacaniem skladek na ubezpieczenie spoteczne, zdrowotne, Fundusz Pracy
oraz Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych.

2. Nie posiadamy zadluzenia w Urzedzie Skarbowym z tytutu zobowigzan podatkowych.

3. Dokumenty poswiadczajgce forme prawng wnioskodawcy oraz nadanie numerow NIP
i REGON ulegly/nie ulegly zmianie. (whasciwe podkresli¢)

4. Zgodnie z ustawq z dnia 30.04.2004 r. o postegpowaniu w sprawach dotyczqcych pomocy
publicznej /Dz. U. z 2023 r., poz. 702/ nie podlegam przepisom w/w ustawy. Jednoczesnie
oswiadczam, Ze Srodki finansowe przyznane przez Powiatowy Urzqd Pracy na zatrudnienie
dotyczq utworzenia stanowiska pracy zwigzanego z realizacjq zadan statutowych, a nie
z prowadzeniem dziatalnosci gospodarczej.

Potwierdzam, ze dane zawarte we wniosku oraz tre$¢ oSwiadczen s zgodne z prawda.

/Gt. Ksiggowy, Skarbnik/ /Podpis 1 piecz¢¢ imienna Wnioskodawcy/
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Zalgczniki: /Uwaga: kserokopie przedktadanych dokumentow winny byé potwierdzone za zgodnos¢
z oryginatem/.

Dokumenty poswiadczajgce forme prawng wnioskodawcy. *

Dokumenty poswiadczajgce nadanie numerow NIP i REGON. *

Zaswiadczenie z Urzedu Skarbowego o nie zaleganiu z zaplatg zobowigzan podatkowych. **
Potwierdzenie zatrudnienia w okresie ostatnich 12 miesigcy (kserokopie deklaracji ZUS-
DRA).**

Oswiadczenie pracodawcy w sprawie trudnej sytuacji ekonomicznej. **

AN

“»

Uwaga:

* zalaczniki nalezy dolaczy¢ w sytuacji gdy nie byly sktadane w tut. Urzedzie w ciaggu dwdch
ostatnich lat oraz jezeli nastgpita zmiana danych identyfikacyjnych

** wymienione zatgczniki przedkladaja przedsiebiorcy

Szczegotowe informacje mozna uzyska¢ w PUP dla Powiatu Nowosqgdeckiego
ul. Nawojowska 118, pok. 12,
@ (0-18) 440 08 08 wew. 404
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