NUMER WNIOSKU
Wypetnia PUP Katowice

Katowice, dnia ....cceeeeeeeeciiieeieeeeeecie,

Piecze¢ Wnioskodawcy

POWIATOWY URZAD PRACY
W KATOWICACH

UL. POSPIECHA 14

40-852 KATOWICE

WNIOSEK
O ORGANIZOWANIE PRAC INTERWENCYJNYCH

w ramach srodkow z rezerwy Funduszu Pracy z przeznaczeniem na finansowanie
kosztow realizacji form pomocy bez EFS+.

Podstawa prawna:

1. Art. 135, 137,138, 139 ustawy o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia.
. Ustawa z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej.
3. Rozporzadzenie Komisji (UE) nr 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis.

INFORMACIJA:

1. Na wszystkie zawarte we wniosku pytania nalezy udzieli¢ precyzyjnej odpowiedzi, poniewaz bedg one
podstawg do rozpatrzenia wniosku.
2. 0O uwzglednieniu lub odmowie uwzglednienia wniosku Urzad informuje Wnioskodawce w terminie 30 dni od

dnia ztozenia kompletnego wniosku.
3. Whniosek sktada sie do PUP w Katowicach.

podpis Wnioskodawcy



I. DANE WNIOSKODAWCY

1. Dane pracodawcy lub przedsiebiorcy (petna nazwa lub imie i nazwisko w przypadku osoby fizycznej)
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5. Osoby reprezentujace Wnioskodawce
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9. Nazwa banku i nr konta bankowego

11. Stopa procentowa skfadki na ubezpieczenie wypadkowe ................. %
12. Rodzaj dziatalnosci — symbol podklasy rodzaju prowadzonej dziatalnosci okreslony zgodnie z Polskg
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13. Data rozpoczecia prowadzenia dziatalnosSci GOSPOAAICZE] .......uvviecuiiiiiiiiie et et e e e
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Il. INFORMACJE DOTYCZACE ZATRUDNIENIA OSOB BEZROBOTNYCH

1. Miejsce wykonywania pracy przez skierowanego bezrobotnego

2. Godziny pracy: od

ZIMHANOWOSCE .ottt e e eeearre e e e e seabareeeeeeessenanenes

3. Dane dotyczace planowanego zatrudnienia osdb bezrobotnych:

. L Dodatkowe . , Proponowana | Wnioskowany
. Rodzaj Poziom i e . .| Liczba oséb e
Stanowisko . kwalifikacje i wysokos¢ okres
Lp. wykonywanych| kierunek . do . ..
pracy . inne . . |wynagrodzenia| refundacji
prac wyksztatcenia . zatrudnienia ,
wymagania brutto kosztow *
1 2 3 4 5 6 7 8
1
2
3
4
RAZEM

* Refundacja czesci kosztéw poniesionych na wynagrodzenia, nagrody oraz sktadki na ubezpieczenia spoteczne skierowanych bezrobotnych
przystuguje przez okres 4 miesigcy.

Pracodawca / Przedsigbiorca jest obowigzany do dalszego zatrudnienia skierowanego bezrobotnego przez potowe okresu przystugiwania refundacji
po zakoriczeniu okresu tej refundacji.

4. Wnioskowana wysokosé refundowanych kosztéw poniesionych na wynagrodzenia, nagrody i sktadki na
ubezpieczenia spoteczne z tytutu zatrudnienia skierowanych bezrobotnych*

................................ ZHOtYCh/MIESIGE, STOWNIE: w..eeeiieie ettt ettt ete e e e tae e teeesaeeebeeesabeesaneeeneeents

* Refundacja czesci kosztéw poniesionych na wynagrodzenia, nagrody oraz sktadki na ubezpieczenia spoteczne skierowanych bezrobotnych
przystuguje w wysokosci uprzednio uzgodnionej, nieprzekraczajacej jednak kwoty minimalnego wynagrodzenia za prace za kazdego bezrobotnego,
obowigzujacej w ostatnim dniu zatrudnienia kazdego rozlicznego miesigca.

5. Planowany okres zatrudnienia ........cccccceeeevcvveeennenn. miesiecy™*

* Okres zatrudnienia skierowanego bezrobotnego obejmuje okres refundacji czesci kosztéw poniesionych na wynagrodzenia, nagrody oraz sktadki
na ubezpieczenia spoteczne nalezne od pracodawcy oraz okres utrzymania zatrudnienia po zakonczeniu refundacji wynagrodzen i sktadek na
ubezpieczenia spoteczne.

6. Termin wyptaty wynagrodzenia [prosze zaznaczy¢ X wtasciwq odpowiedz]

O do ostatniego dnia miesigca za miesigc biezgcy



[0 do 10 dnia miesigca, za miesigc poprzedni

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

miejscowosc, data podpis Wnioskodawcy

SPIS DOKUMENTOW DO WNIOSKU

1. Kserokopia aktualnego dokumentu poswiadczajgcego forme prawng Whnioskodawcy (nie dotyczy oséb fizycznych prowadzqcych
dziatalnos¢ gospodarczq). W przypadku spétki cywilnej do wniosku nalezy dotqczy¢ umowe spdotki.
Petnomocnictwo do reprezentowania Whnioskodawcy (jesli dotyczy).
Oswiadczenie Wnioskodawcy (Zatqcznik nr 1 do wnioskuy).

4.  Oswiadczenie dla 0séb reprezentujgcych podmiot lub oséb nim zarzqdzajgcych (Zatgcznik nr 2 podpisany przez wszystkie reprezentujgce
lub zarzqdzajqce osoby).

5.  Krajowa oferta pracy.

6. W przypadku, gdy miejsce wykonywania pracy (adres wskazany w cz. Il, pkt 1 wniosku) nie wynika z dokumentéw rejestrowych
Whioskodawcy, wymagany jest dokument (np. umowa najmu, dzierzawy, inne) potwierdzajgcy prawo do dysponowania lokalem
wskazanym jako miejsce wykonywania pracy.

7. Pracodawca oraz Przedsiebiorca, ktdry podlega przepisom o pomocy publicznej, tj. prowadzqcy dziatalnosc¢ gospodarczg, bez wzgledu na
forme organizacyjno — prawnq oraz sposob finansowania, sktada do wniosku:

a) Oswiadczenie Wnioskodawcy dotyczqce pomocy publicznej (Zatgcznik nr 3 do wniosku).
b) Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis.

8.  Klauzula informacyjna w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych (Zatqcznik nr 4 do wniosku) — dotyczy
przedsiebiorcéw prowadzqcych jednoosobowq dziatalnos¢ gospodarczg.

Urzad wyznacza Wnioskodawcy termin nie krétszy niz 7 dni na uzupetnienie wniosku w przypadku, gdy jest
nieprawidiowo wypetniony lub niekompletny

Whiosek nieuzupetniony we wskazanym terminie pozostawia sie bez rozpatrzenia



Zatacznik nr 1

Pracodawca / Przedsigbiorca sktadajacy oswiadczenie

(nazwa, siedziba lub miejsce prowadzenia dziatalnosci)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze:

1.

10.

zatrudniam / nie zatrudniam?® co najmniej jednego pracownika (zatrudnienie oznacza wykonywanie pracy na
podstawie stosunku pracy, stosunku stuzbowego lub umowy o prace naktadczy);

zalegam / nie zalegam® w dniu ztozenia wniosku z wyptacaniem wynagrodzeri pracownikom, z optacaniem
naleznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz
Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych, Fundusz Solidarnoéciowy i Fundusz Emerytur Pomostowych oraz
z wptatami na Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych;

zalegam / nie zalegam® w dniu ztozenia wniosku z optacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenie spoteczne
rolnikdw lub na ubezpieczenie zdrowotne;

zalegam / nie zalegam® w dniu ztoZenia wniosku z opfacaniem innych danin publicznych;

prowadze / nie prowadze? dziatalno$¢ gospodarcza w rozumieniu przepisdw o swobodzie
dziatalnosci gospodarczej;

znajduje sie / nie znajduje sie' na liscie oséb i podmiotéw zamieszczonych na stronie internetowej
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji objetych sankcjami na podstawie Ustawy z dnia 13.04.2022
r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspierania agresji na Ukraine oraz stuzgcych
ochronie bezpieczenstwa narodowego (https://www.gov.pl/web/mswia/lista-osob-i-podmiotow-objetych-
sankcjami);

jestem / nie jestem? zwigzany z osobami lub podmiotami, wzgledem ktdrych stosowane sg $rodki sankcyjne
natozone w zwigzku z agresja Federacji Rosyjskiej na Ukraine;

zobowiazuje sie do zatrudnienia w petnym wymiarze czasu pracy skierowanego bezrobotnego;

zobowigzuje sie do zatrudnienia skierowanego bezrobotnego przez okres przystugiwania refundacji czesci
kosztédw poniesionych na wynagrodzenia, nagrody oraz sktadki na ubezpieczenia spoteczne nalezne od
pracodawcy oraz do dalszego zatrudnienia skierowanego bezrobotnego po zakonczeniu refundacji
wynagrodzen i sktadek na ubezpieczenia spoteczne przez potowe okresu przystugiwania refundacji po
zakoniczeniu okresu tej refundacji;

zobowigzuje sie w okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia zawarcia umowy w sprawie organizowania i
finansowania prac interwencyjnych do poinformowania PUP w Katowicach o wystgpieniu wszelkich zmian
dotyczacych danych zawartych we wniosku majgcych wptyw na zawarcie umowy oraz udzielanie pomocy de
minimis.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia


https://www.gov.pl/web/mswia/lista-osob-i-podmiotow-objetych-sankcjami
https://www.gov.pl/web/mswia/lista-osob-i-podmiotow-objetych-sankcjami

data i podpis Wnioskodawcy
1 Niepotrzebne skresli¢

Zatacznik nr 2

Pracodawca / Przedsigbiorca sktadajacy oswiadczenie
(nazwa, siedziba lub miejsce prowadzenia dziatalnosci)

OSWIADCZENIE DLA OSOB REPREZENTUJACYCH PODMIOT LUB OSOB NIM ZARZADZAJACYCH

Oswiadczam, ze:

1. zostatem / nie zostalem® w okresie ostatnich 2 lat prawomocnie skazany za przestepstwo sktadania fatszywych
zeznan lub oswiadczen, przestepstwo przeciwko wiarygodnosci dokumentéw lub przeciwko obrotowi
gospodarczemu i interesom majgtkowym w obrocie cywilnoprawnym, przestepstwo przeciwko prawom oséb
wykonujacych prace zarobkowg, na podstawie ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. z 2024 r.
poz. 17,1228, 1907 i 1965), przestepstwo skarbowe na podstawie ustawy z dnia 10 wrzesnia 1999 r. — Kodeks
karny skarbowy (Dz. U. z 2024 r. poz. 628, z pozn. zm.) lub za odpowiedni czyn zabroniony okreslony w
przepisach prawa obcego.

Jestem swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia

data i podpis
1 Niepotrzebne skresli¢



Zatacznik nr 3

Pracodawca / Przedsigbiorca sktadajacy oswiadczenie
(nazwa, siedziba lub miejsce prowadzenia dziatalnosci)

OSWIADCZENIE
sktadane do wniosku w przypadku, gdy Wnioskodawca podlega przepisom o pomocy publicznej

Niniejsze oswiadczenie sktadam pouczony(a) o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawda.

Oswiadczam, ze:

1. w okresie minionych trzech lat otrzymatem / nie otrzymatem® pomoc de minimis w rozumieniu przepiséw
Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023r. w sprawie stosowania art. 107 i 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis oraz pomoc de minimis w rolnictwie lub
rybotéwstwie w rozumieniu przepisow Rozporzadzenia 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 albo Rozporzgdzenia Komisji (UE) nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014r. w sprawie stosowania
art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybotowstwa i
akwakultury.

2. W przypadku otrzymania w tym okresie srodkéw, o ktérych mowa w pkt.1 — nalezy wypetnic¢ kazdg kolumne w
ponizszej tabeli w oparciu o zaswiadczenia o udzielonej pomocy de minimis * .

Lp. Organ Podstawa Forma Dzien Wartosc Wartos¢ Nr programu
udzielajacy prawna udzielenia udzielenia pomocy W |pomocy w |pomocowego,
pomocy otrzymane;j pomocy pomocy PLN Euro decyzji lub

pomocy umowy

1

2

3

4

5

Ogétem wartos¢ udzielonej pomocy de minimis

*Whioskodawca zobowiqgzany jest do wykazania w powyzszej tabeli ogétem wartosci udzielonej pomocy de minimis oraz pomocy de minimis w
rolnictwie lub rybotowstwie, jakie otrzymat w okresie minionych trzech lat na podstawie otrzymanych zaswiadczeri o udzielonej pomocy de minimis.

3. otrzymatem / nie otrzymatem! inng pomoc ze $rodkéw publicznych, niezaleznie od jej formy i Zrddta
pochodzenia, w tym ze srodkdw z budzetu Unii Europejskiej, udzielong w odniesieniu do tych samych kosztéw
kwalifikujgcych sie do objecia pomoca.



4. spetniam warunki do otrzymania pomocy de minimis okre$lone w Rozporzadzeniu Komisji (UE) nr 2023/2831 z
dnia 13 grudnia 2023r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do
pomocy de minimis.

data i podpis Wnioskodawcy

1 Niepotrzebne skresli¢

Whnioskodawca ubiegajqcy sie o pomoc de minimis jest zobowiqzany do przedstawienia wraz z wnioskiem o udzielenie
pomocy:

1. Informacji niezbednych do udzielenia pomocy de minimis, dotyczqcych w szczegdlnosci Wnioskodawcy i prowadzonej przez niego dziatalnosci
gospodarczej oraz wielkosci i przeznaczenia pomocy publicznej otrzymanej w odniesieniu do tych samych kosztow kwalifikujgcych sie do
objecia pomocg, na pokrycie ktérych ma byc przeznaczona pomoc de minimis.



Zatacznik nr 4

Pracodawca / Przedsigbiorca sktadajacy wniosek

(nazwa, siedziba lub miejsce prowadzenia dziatalnosci)

Klauzula informacyjna w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych dla przedsiebiorcow

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych), Dz. Urzedowy Unii
Europejskiej z dnia 04.05.2016 r. L 119/1, zwanego dalej ,,RODO”, Powiatowy Urzad Pracy w Katowicach, informuje, ze:

1.

10.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Katowicach (zwany dalej
Urzedem) majacy siedzibe przy ul. Pospiecha 14, 40-852 Katowice, reprezentowany przez Dyrektora Urzedu.
Pani/Pana dane, w tym dane osobowe przetwarzane sg w celu:
a. realizacji zadan przez Urzad i wypetnienia obowigzku prawnego cigzgcego na Administratorze zgodnie
z art. 6 ust. 1 lit. c RODO;
b. realizacji zadan przez Urzad i wykonywania zadania realizowanego w interesie publicznym lub w
ramach sprawowania wtadzy publicznej powierzonej Administratorowi zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. e
RODO; ujetych w ustawie z dnia 20.03.2025 r. o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia oraz aktéw
wykonawczych wydanych na jej podstawie.
Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest obowigzkiem wynikajgcym z w/w przepiséw prawa, a
konsekwencja niepodania danych osobowych jest brak mozliwosci udzielenia pomocy, o ktérej mowa w w/w
przepisach prawa.
Odbiorcg Pani/Pana danych osobowych mogg by¢:
e Podmioty publiczne — na podstawie przepisow prawa;
e Podmioty, ktore przetwarzajg dane osobowe na podstawie umowy powierzenia przetwarzania danych
osobowych (m.in. dostawcy ustug IT).
Pani/Pana dane osobowe bedy przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji celu przetwarzania
wskazanego w pkt 2, w tym przechowywane bedg przez okres okreslony przepisami prawa i zgodne z
kategoriami archiwalnymi, o ktérych mowa w jednolitym rzeczowym wykazie akt urzedu.
Pana/Pani dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego ani organizacji miedzynarodowe;j.
Pani/Pana dane osobowe nie bedg podlegaty zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu.
Przystuguje Pani/Panu prawo dostepu do treSci swoich danych oraz ich poprawienia
i sprostowania oraz w zakresie wynikajgcych z przepisdéw do ich usuniecia, ograniczenia przetwarzania,
whniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania.
Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego wtasciwego do przetwarzania danych
osobowych, jesli uzna Pani/Pan, ze dane te sg przetwarzane niezgodnie z przepisami prawa.
W sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych osobowych moze Pani/Pan skontaktowad sie z Inspektorem
Ochrony Danych:
e pod adresem e-mail: iodo@katowice.praca.gov.pl.,
e |ub pisemnie na adres siedziby Urzedu.

data i podpis Wnioskodawcy


mailto:iodo@katowice.praca.gov.pl

