Powiatowy Urzad Pracy
w Lecznej

&t

URZAD PRACY

piecze¢ firmowa wnioskodawcy
Starosta teczynski
za posrednictwem
Powiatowego Urzedu Pracy
w Lecznej

Whniosek
0 organizacje prac interwencyjnych

na zasadach okreslonych w:

- art. 51, 51a, 59 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(tekst jedn. Dz. U. z 2024 r., poz.475 z pdzn.zm.);

- rozporzgdzeniu MPiPS z dnia 24 czerwca 2014 r. w sprawie organizowania prac interwencyjnych i robét
publicznych oraz jednorazowej refundacji kosztéw z tytutu optaconych sktadek na ubezpieczenia spoteczne
(Dz. U.z 2014 ., poz. 864)

Czesé ,A”
a) Petna nazwa wnioskodawcy

- humer

c) Adres do

[0 o /=070 o 1P

d) Miejsce prowadzenia dziatalnosci

e) Forma organizacyjno-prawna prowadzonej dziatalnosci

(np. osoba fizyczna prowadzgca dziatalno$¢ gospodarczg, spotka cywilna, spotka z o.o.
itp.)



h) Wysokos¢ stopy procentowej sktadki na ubezpieczenie wypadkowe

i) Nazwa banku i nr rachunku bankowego

pracodawcy

J) Nazwisko i imie, stanowisko stuzbowe, telefon osoby z ktérg mozna sie kontaktowac¢ w

sprawie

Czes¢ ,,.B”

1.Charakterystyka oferowanych stanowisk pracy:

Lp.

i kierunek
wyksztalcenia,
doswiadczenie

w ramach prac
interwencyjnych

w ramach prac
interwencyjnych
1

stanowisko konieczne lub liczba proponowany wymiar proponowane wnioskowana
(kod pozadane bezrobotnych okres czasu miesieczne wysokos¢
zawodu) kwalifikacje proponowanych zatrudnienia pracy wynagrodzenie | podstawy

(w tym, np. poziom do zatrudnienia (refundacji) brutto refundaciji?

zawodowe,
ukonczone kursy

itp.)

2. Liczba skierowanych oséb oraz okres, na jaki wnioskodawca zamierza zatrudnic je po
refundacji w ramach prac interwencyjnych (w przypadku refundacji do 6 miesiecy — co
najmniej 3 miesigce, w przypadku refundacji do 12,24 miesiecy — co najmniej 6 miesiecy):

@) NA CZAS OKIESIONY ...t e

D) Na CZas NIEOKIESIONY...... .o e

3. MiejSCe WYKONYWANIA PraCy ... ....uiuee ittt ettt et aa e

! - do 6 miesiecy w petnym wymiarze czasu pracy (Pracodawca zobowigzany bedzie do utrzymania w zatrudnieniu skierowanego
bezrobotnego w petnym wymiarze czasu pracy przez okres 3 miesiecy po zakonczeniu refundacji);

- do 6 miesiecy co najmniej w potowie wymiaru czasu pracy (Pracodawca zobowigzany bedzie do utrzymania w zatrudnieniu
skierowanego bezrobotnego w co najmniej potowie wymiaru czasu pracy przez okres 3 miesiecy po zakonczeniu refundaciji);
- wylgcznie dla bezrobotnych powyzej 50 roku zycia — do 24 miesiecy w petnym wymiarze czasu pracy (Pracodawca zobowigzany
bedzie do utrzymania w zatrudnieniu skierowanego bezrobotnego w pelnym wymiarze czasu pracy przez okres 6 miesiecy po
zakonczeniu refundacji);
2 W przypadku zatrudnienia skierowanej osoby w petnym wymiarze czasu pracy miesieczna wysokos$¢ refundacji czesci

kosztéw poniesionych na wynagrodzenia, nagrody przystuguje w kwocie do wysokosci zasitku dla bezrobotnych i sktadki

na ubezpieczenia spoteczne od refundowanego wynagrodzenia.

W przypadku udzielenia refundacji na zatrudnienie oséb bezrobotnych powyzej 50 roku zycia miesieczna wysoko$¢é

refundacji czesci kosztéw poniesionych na wynagrodzenia przystuguje w przypadku oséb ktére spetniajg warunki

konieczne do nabycia prawa do $wiadczenia przedemerytalnego - do 80 % minimalnego wynagrodzenia za prace

i sktadek na ubezpieczenia spoteczne od refundowanego wynagrodzenia; jesli nie spetniajg warunkéw koniecznych do
uzyskania $wiadczenia przedemerytalnego - refundacja jest przyznawana w wysokosci do 50 % minimalnego

wynagrodzenia za prace i sktadek na ubezpieczenia spoteczne od refundowanego wynagrodzenia.




4. Rodzaj prac, ktére majg by¢ wykonywane przez skierowanych

DEZIODOINYCN. ...

6. Termin wyptaty wynagrodzenia*:

[1 a)do ostatniego dnia miesigca za miesigc biezacy ( jezeli sktadki na ubezpieczenia spoteczne i
zaliczka na podatek sg odprowadzane w nastepnym miesigcu po wyptacie wynagrodzenia) ,

[1 b)do 10 dnia miesigca, za miesigc poprzedni jezeli - sktadki na ubezpieczenia spoteczne i
zaliczka na podatek sg odprowadzane w miesigcu w ktérym dokonuje sie wyptaty wynagrodzenia,

[1 c)do 10 dnia miesigca, za miesigc poprzedni jezeli - sktadki na ubezpieczenia spoteczne i
zaliczka na podatek sg odprowadzane w nastepnym miesigcu po dokonaniu wyptaty wynagrodzenia.

Czest ,C” , _
OSWIADCZAM, ZE:

.

1) zapoznatem(am) sie z treScig Regulaminu organizacji prac interwencyjnych (dostepnego na stronie
internetowej http://leczna.praca.gov.pl oraz w siedzibie Urzedu) ;

2) zalegam / nie zalegam* z zaptatg wynagrodzen pracownikom, naleznych sktadek na ubezpieczenia
spoteczne, ubezpieczenia zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych;
3) zalegam / nie zalegam* z zaptatg innych danin publicznych (optaty, podatki inne, ktérych obowigzek
uiszczania wynika z przepiséw prawnych);

4) posiadam/ nie posiadam* nieuregulowanych zobowigzan cywilnoprawnych;

5) dane zawarte we wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym;

6) mam swiadomosé, iz powiatowy urzad pracy:

a) moze nie przyjac oferty pracy, jezeli pracodawca zawart w ofercie pracy wymagania, ktére naruszajg zasade
réwnego traktowania w zatrudnieniu w rozumieniu przepiséw prawa pracy i mogg dyskryminowac¢ kandydatéw
do pracy, w szczegolnosci ze wzgledu na ptec, wiek, niepetnosprawnosc, rase, religie, narodowos¢, przekonania
polityczne, przynaleznos¢ zwigzkowg, pochodzenie etniczne, wyznanie lub orientacje seksualng;

b) moze nie przyjaé¢ oferty pracy, w szczegdlnosci jezeli pracodawca w okresie 365 dni przed dniem zgtoszenia
oferty pracy zostat ukarany lub skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie przepisdw prawa pracy albo
jest objety postepowaniem dotyczgcym naruszenia przepiséw prawa pracy.

7) mam swiadomosé obowigzku:

- niezwtocznego powiadomienia Powiatowego Urzedu Pracy, jezeli w okresie od dnia ztoZzenia wniosku do dnia
podpisania umowy zmianie ulegnie stan prawny lub faktyczny wskazany we wniosku.

1.

jestem /nie jestem™* beneficjentem pomocy w rozumieniu ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu
w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej, tj. podmiotem prowadzgcym dziatalnos¢ gospodarczg, w tym
podmiotem prowadzgcym dziatalnos¢ w zakresie rolnictwa lub rybotdwstwa, bez wzgledu na forme
organizacyjno-prawng oraz sposob finansowania, ktéry otrzymat pomoc publiczng;

Uwaga:

W przypadku, gdy wnioskodawca (pracodawca, przedsiebiorca) ubiegajacy sie o organizacje
prac interwencyjnych prowadzi dziatalno$¢ gospodarcza nalezy wypetnié zatacznik nr 1 do wniosku o
prace interwencyjne.

Prawdziwos$¢ oswiadczen oraz informacji zawartych we wniosku stwierdzam wtasnorecznym podpisem.

pieczatka imienna i podpis wnioskodawcy
* wiadciwe zaznaczy¢


http://leczna.praca.gov.pl/

Dotyczy wnioskodawcéw bedgcych osobami fizycznymi:

Oswiadczam, ze zapoznatem(tam) sie z klauzulg informacyjng w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych oséb bezrobotnych, poszukujgcych pracy oraz kontrahentéw PUP bedacych osobami fizycznymi.

Zobowigzuje sie do poinformowania osoby upowaznionej do kontaktu w sprawie (czesé ,A”, pkt. ,j")
0 przetwarzaniu danych osobowych.

Klauzula informacyjna dostepna jest na stronie https://leczna.praca.gov.pl/ oraz w siedzibie Urzedu.

ImigjscowosE, datal
pieczgtka imienna i podpis wnioskodawcy

POUCZENIE:

W PRZYPADKU, GDY WNIOSEK JEST NIEPRAWIDLOWO WYPELNIONY LUB NIEKOMPLETNY, URZAD
WYZNACZA WNIOSKODAWCY CO NAJMNIEJ 7-DNIOWY TERMIN NA JEGO UZUPELNIENIE. WNIOSEK
NIEUZUPELNIONY WE WSKAZANYM TERMINIE POZOSTAWIA SIE BEZ ROZPATRZENIA.

Czes¢ ,,D”

NIEZBEDNE ZAtACZNIKI:

1. Dokument potwierdzajgcy oznaczenie formy prawnej prowadzonej dziatalnosci (w przypadku braku
wpisu do Krajowego Rejestru Sgdowego lub Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci
Gospodarczej), np. uchwata, statut, regulamin.

2. W przypadku spétki cywilnej — umowa spotki cywilnej.

3. Dokument potwierdzajgcy prowadzenie dziatalno$ci we wskazanym miejscu wykonywania pracy
(dotyczy przypadku, gdy miejsce wykonywania prac nie znajduje sie w siedzibie firmy, a adres nie jest
wskazany w CEIDG lub KRS).

4. Dokument potwierdzajgcy upowaznienie do reprezentacji i podpisywania umoéw osoby wskazanej we
wniosku (jezeli nie wynika to z dokumentu rejestrowego).

5. Wszystkie zaswiadczenia (oswiadczenia) o pomocy de minimis, jakie wnioskodawca otrzymat w ciggu
danego roku, w ktérym ubiega sie o refundacje oraz w ciggu 2 poprzedzajgcych go lat.

Ponadto nalezy dotaczy¢ prawidtowo uzupelnione formularze dostepne do pobrania na stronie
internetowej https://leczna.praca.qov.pl:

Zgtoszenie krajowej oferty pracy (nalezy wypetni¢ dla kazdego stanowiska pracy oddzielnie).

2. Formularz informacji przedstawionych przy ubieganiu sie¢ o0 pomoc de minimis.

3. Jezeli pracodawca prowadzi dziatalno$¢ w sektorze rolnym lub rybotdwstwa - Formularz informacji

przedstawionych przy ubieganiu sie o0 pomoc de minimis w rolnictwie i rybotowstwie.

—_

Wszystkie zataczniki do wniosku bedace kopiami muszg by¢ poswiadczone za zgodnos¢
z oryginatem.


https://leczna.praca.gov.pl/

Zatacznik nr 1 do wniosku o organizacje
prac interwencyjnych

Wypelnia beneficjent pomocy w rozumieniu ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r.
0 postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej

W tym przypadku dodatkowo majg zastosowanie przepisy:

- ustawy z dnia 30 kwietnia 2004r. o postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej ( tekst jedn.
Dz. U. z 2023 r., poz.702 z p6zn. zm.);

- rozporzgdzenia Komisji (UE) nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013r. 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) lub
rozporzgdzenia Komisji (UE) nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu
o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013,
str.9)

lub rozporzgdzenia Komisji (UE) nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybotéwstwa i akwakultury (Dz.
Urz. UE L 190 z 28.06.2014, str.45)

Czesé ,A”

1. Forma opodatkowania podatkiem dochodowym oraz maksymalna stawka podatku dochodowego*:
- karta podatkowa

- ksiega przychoddw i rozchodow - ..............cceveneee %
- petna KSiegoWOoSC - ..o %
- podatek liNioWY -.......cooiiiiiiiii e %
- ryczalt od przychoddéw ewidencjonowanych - ........ %
-zasady 0goINe.........oviiiiiii %
Czesé ,,B”

OSWIADCZAM, ZE:

1) spetniam warunki okreslone w*:

[1 rozporzgdzeniu Komisji (UE) nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013r. 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);

[1  rozporzadzeniu Komisji (UE) nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013r. w sprawie stosowania art. 107 i
108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym (Dz. Urz. UE
L 352 z 24.12.2013, str.9);

(1 rozporzadzeniu Komisji (UE) nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i
108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybotéwstwa i
akwakultury (Dz. Urz. UE L 190 z 28.06.2014, str.45);

2) spetniam warunki / nie spetniam warunkéw* dopuszczalnosci udzielania pomocy de minimis,

o ktérych mowa w rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 26 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 2014r., poz.864);

3) zapoznatem(am) sie z trescig przepisow art. 37 ustawy z dnia 30.04.2004r. o postepowaniu

w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej, z ktérych wynika ze:

whnioskodawca ubiegajgcy sie o refundacje tj. o pomoc de minimis jest zobowigzany do
przedstawienia w Powiatowym Urzedzie Pracy, wraz z wnioskiem o przyznanie tych srodkéw :

a) wszystkich zaswiadczen o pomocy de minimis , jakie otrzymat w ciggu roku, w ktérym ubiega sie o
te refundacje oraz w ciagu 2 poprzedzajgcych go lat , albo oswiadczenia o wielkosci pomocy de
minimis ( w tym pomocy de minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie) otrzymanej w tym okresie, albo
oswiadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy;




b) informacji niezbednych do udzielenia pomocy de minimis, dotyczgcych w szczegdlnosci wnioskodawcy
i prowadzonej przez niego dziatalnosci gospodarczej oraz wielkosci i przeznaczenia pomocy publicznej
otrzymanej w odniesieniu do tych samych kosztéw kwalifikujgcych sie do objecia pomocg, na pokrycie
ktérych ma by¢ przeznaczona pomoc de minimis.

W zwiagzku z powyzszym oswiadczam pod rygorem wypowiedzenia umowy o refundacje w ramach
prac interwencyjnych, ze*:

[l nie otrzymalem pomocy de minimis ( w tym pomocy de minimis w rolnictwie lub
rybotdwstwie) w roku, w ktérym ubiegam sie o przyznanie refundacji oraz w ciagu 2
poprzedzajacych go lat podatkowych;

[l otrzymatem pomoc de minimis ( w tym pomoc de minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie) w
roku, w ktérym ubiegam sie o przyznanie refundacji oraz w ciagu 2 poprzedzajacych go
lat podatkowych i przedkladam w zalgczeniu wymagane zaswiadczenia/oswiadczenia;

Przyjmuje do wiadomosci, ze zgodnie z art. 37 ust. 7 ustawy z dnia 30.04.2004r o postepowaniu w sprawach
dotyczgcych pomocy publicznej do czasu przekazania zaswiadczen, oswiadczen, lub informacji , o ktérych
mowa w pkt 3 srodki na refundacje nie mogg by¢ mu przyznane (tj. pomoc de minimis nie moze by¢ udzielona).
Zobowigzuje sie do ztozenia stosownego o$wiadczenia o uzyskanej pomocy publicznej oraz pomocy de
minimis w dniu podpisania umowy, jezeli w okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia podpisania umowy z
PUP w tecznej otrzymam pomoc publiczng lub pomoc de

minimis.

Prawdziwos$¢ oswiadczen oraz informacji zawartych we wniosku stwierdzam wtasnorecznym
podpisem.

pieczatka imienna i podpis wnioskodawcy

* wiaSciwe zaznaczyé

Powiatowy Urzad Pracy w tecznej, Al. Jana Pawta 1l 95, 21-010 Leczna
NIP 713-214-98-95, REGON: 431202490, tel. (81) 531 54 04
e-mail: lule@praca.gov.pl, http://leczna.praca.gov.pl/
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