piecze¢ firmowa wnioskodawcy

WNIOSEK

o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy

Podstawa prawna:

1) Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz.U. z 2025 r. poz. 214),

2) Rozporzgdzenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 lipca 2017 r. w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy
refundacji kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy oraz przyznawania Srodkow na podjecie dziatalnosci
gospodarczej (Dz.U. z 2022 r. poz. 243 z pozn. zm.);

I Charakterystyka podmiotu

1. Pelna nazwa i siedziba lub imi¢ 1 nazwisko, adres producenta rolnego..........cccceeevveeerieeerieeeeieeeieeene,

nrtelefonu ... adres email .......cccooeiiiiiiiiee e
Data rozpoczecia dZIatalNOSCL: ......ooeviiieiieiciie et e et e e e e e eaaeeennaeenanes

Forma prawna prowadzonej dziatalnoSCi: ........cceiiiiiiiiiiiiiiieeicee et

REGON......oooiiieeeeeeeee e Forma opodatkowania ..........cccccccveeeviieniieeniieeieens
NIP..oieeee e Symbol PKD.......cooiiiiiiiieieeeee e

Osoba upowazniona do KontaktOw Z PUP: ........c..cooiiiiiiiie ettt et et

2. Charakterystyka prowadzone] dziatalnoSCI: .........ceevviiiiiiiiiiiicie e
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3. Liczba pracownikow na dzien ztozenia Wniosku ............coooiiiiiiiiiiiiii e

4. Stan zatrudnienia w okresie ostatnich 6 miesiecy przed dniem ztozenia wniosku.

Liczba pracownikoéw w
Miesigc / rok Liczba pracownikow przeliczeniu na pelny wymiar czasu
pracy

5. Liczba osob, z ktorymi rozwiagzano stosunek pracy w okresie ostatnich 6 miesiecy poprzedzajacych
ztozenie wniosku wraz z podaniem przyczyn zwolnienia oraz podaniem artykutu Kodeksu Pracy, na
podstawie ktérego doszto do rozwigzania stosunku pracy

Liczba osob Przyczyna rozwiazania stosunku pracy - artykut Kodeksu Pracy

*w przypadku braku zwolnien pracownikow nalezy wpisaé w powyzszej tabeli wyrazenie ,,nie dotyczy”, natomiast
w przypadku rozwigzania stosunku pracy z pracownikiem w okresie ostatnich 6 miesi¢cy poprzedzajacych
ztozenie wniosku nalezy przedstawié¢ do wgladu uwierzytelnione kserokopie $wiadectw pracy osob zwolnionych

6. Czy w okresie 6 miesiecy bezposrednio poprzedzajacych ztozenie wniosku wnioskodawca obnizyt wymiar
czasu pracy pracownikom (niewfasciwe skresli¢) ? NIE / TAK

II Dane dotyczace wyposazenia lub doposazenia stanowisk pracy

1. LiCZba StANOWISK PTACY: ..viieiuiieeiiiieeiieeeiieeeieeeeieeettee et e e stteesaaeesssaeessseeesssaeessaeanssaeansseeesssaessseeensseeenssenns

2. Wnioskowana kwota refundacji kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy (max do 6 - krotnosci

przecigtnego wynagrodzenia Na 1 StANOWISKO PIACY) ..eiiuuterttietiiiiiiiitieeeeeeei et eeee e e e et bttt eeeesaaabibeteeeeeseaaabbeteeeeeseaaantbteeeeseeaaanbbeeeeeeaas
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3. Informacje dotyczace stanowisk pracy jakie producent rolny zamierza doposazy¢ lub wyposazy¢:

Nazwa stanowiska Wymagane kwalifikacje,
pracy zgodnie z . . . . . umiejetnoscei i
LP. klasyfikacja LICZbarS;ZmOWISk cz\e?gmlrzrc bRcci)giZeai;v prl?(fr}ll, ij ell(r?a doswiadczenie zawodowe
zawodow i pracy pracy ¢ yxony niezbe¢dne do
specjalno$ci wykonywania pracy
4. Miejsce Wykonywania PraCy (AATES): ....cccuuieeeieeririeerieeerteeesteeesteeestteeessreesaeeessseeessseeessseesssseesssseessssessnnns
5. Aktualne zaawansowanie (dziatania juz podjete w celu realizacji przedsigwziecia) ........ccccevveeeveveenneen.
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Szczegbdlowa specyfikacja i harmonogram wydatkow dotyczacych wyposazenia lub doposazenia

stanowiska pracy, w szczegdlnosci na zakup Srodkow trwalych, urzadzen, maszyn, w tym srodkow
niezbednych do zapewnienia zgodnos$ci stanowisk pracy z przepisami bezpieczenstwa i higieny pracy oraz
wymogami ergonomii

WnDop 02/2025

Kwota Laczna Calkowita
Nazwa . . Liczba | jednostkowa kwota kwota dia

¢ isk Rodzaj zakupow sztuk brutto brutto jednego
stanowiska PLN w PLLN stanowiska

w
(3x4) w PLN
1 2 3 4 5 6
RAZEM KWOTA ZAKUPOW BRUTTO & .ooooooeoeeeeeeeeeeoeeeeeeeeeeeeeee,
4




7. Kalkulacja wydatkow na wyposazenie lub doposazenie dla poszczegdlnych stanowisk pracy i zrodia ich

finansowania

Calkowita stanowiska pracy
Nazwa Rodzaj kosztu* wartosé Srodki : .
. Srodki
stanowiska brutto w Funduszu lasne
PLN Pracy w vv:: PLN
PLN

7

Zrodla finansowania

Razem:

* Koszt wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy: wydatki dotyczace wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy,
w szczeg6lnosci zakup Srodkéw trwalych, urzadzen, maszyn, w tym srodkéw niezbednych do zapewnienia zgodnosci
stanowisk pracy z przepisami bezpieczenstwa i higieny pracy oraz wymogami ergonomii

8. Przewidywany udziat srodkéw wiasnych w zakupie wyposazenia wynosi
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6. Proponowana forma zabezpieczenia zwrotu refundacji ((przy wyborze zabezpieczenia w formie
weksla in blanco albo aktu notarialnego o poddaniu si¢ egzekucji jest konieczne ustanowienie
dodatkowego zabezpieczenia):

poreczenie

weksel in blanco

weksel z poreczeniem (aval)

gwarancja bankowa

zastaw rejestrowy na prawach lub rzeczach

blokada §rodkéw zgromadzonych na rachunku ptatniczym
akt notarialny o poddaniu si¢ egzekucji

Ooooooog

W przypadku zabezpieczenia w formie porgczenia cywilnego lub weksla z poreczeniem (aval) na
poreczyciela/i* proponuje:

zatrudnionego

z miesiecznym wynagrodzeniem netto

ZALTUANIONEZO .eeuvveeiiieiieeiieiie et eetteetteeiteeteesiteeteesateesseaesseenseessseenseeasseeaseesaseenseaenseenseesnseenseesnseeseesnsaans .

Z miesi¢gcznym wynagrodzeniem netto

W zalaczeniu przedkladam o§wiadczenia poreczycieli.

podpis wnioskodawcy
lub 0s6b uprawnionych do reprezentowania wnioskodawcy

* Ostateczna akceptacja poreczycieli nalezy do Powiatowego Urzedu Pracy w Wolsztynie.
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pieczgé firmowa wnioskodawcy

OSWIADCZENIE

Swiadomy(mi) odpowiedzialno$ci karnej za skladanie nieprawdziwych danych (art. 233 Kodeks Karny)
oswiadczam(y), ze dane zawarte w niniejszym wniosku sg zgodne z prawda.

Oswiadczam(y), ze:

1)

2)

3)

4)

5)

nie rozwigzalem stosunku pracy z pracownikiem w drodze wypowiedzenia dokonanego przez
wnioskodawce badz na mocy porozumienia stron z przyczyn niedotyczacych pracownikow w okresie 6
miesigcy bezposrednio poprzedzajacych dzien zlozenia wniosku oraz w okresie od dnia zlozenia
wniosku do dnia otrzymania refundacji,

nie obnizalem wymiaru czasu pracy pracownika w drodze wypowiedzenia dokonanego przez
producenta rolnego albo na mocy porozumienia stron z przyczyn niedotyczacych pracownikow w
okresie okresie 6 miesi¢gcy bezposrednio poprzedzajacych dzien zlozenia wniosku oraz w okresie od
dnia ztozenia wniosku do dnia otrzymania refundacji,

posiadam gospodarstwo rolne w rozumieniu przepisoOw o podatku rolnym lub prowadzg¢ dziat specjalny
produkcji rolnej w rozumieniu przepiséw o podatku dochodowym od os6b fizycznych lub przepiséw o
podatku dochodowym od o0séb prawnych przez okres co najmniej 6 miesiecy przed dniem zlozenia
wniosku,

zatrudnialem w okresie ostatnich 6 miesi¢cy przed dniem ztozenia wniosku, w kazdym miesigcu co
najmniej 1 pracownika na podstawie stosunku pracy w pelnym wymiarze czasu pracy oraz przedktadam
dokumenty potwierdzajace jego ubezpieczenie.

nie zalegam w dniu ztozenia wniosku z wyptacaniem wynagrodzen pracownikom oraz z optacaniem
naleznych skladek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz
Solidarno$ciowy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych, Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Osob Niepelnosprawnych oraz Fundusz Emerytur Pomostowych,

nie zalegam w dniu ztozenia wniosku z optacaniem innych danin publicznych,

nie posiadam w dniu ztoZzenia wniosku nieuregulowanych w terminie zobowigzan cywilnoprawnych,
nie toczy si¢ w stosunku do zaktadu pracy postepowanie upadtosciowe i nie zostat zgloszony

whniosek o likwidacje,

nie bylem karany w okresie 2 lat przed dniem zlozenia wniosku za przestepstwo przeciwko obrotowi
gospodarczemu w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — kodeks karny (Dz. U. z 2024 r. poz. 17
z pozn. zm.) lub ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialno$ci podmiotéw zbiorowych za
czyny zabronione pod grozba kary (Dz. U. z 2024 r. poz. 1822) i jestem $wiadomy odpowiedzialno$ci
karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia,

10) zobowiazuje si¢ 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 Powiatowym Urzedem Pracy w Wolsztynie otrzymam pomoc publiczng lub pomoc
de minimis.

Wyciag z Kodeksu Postepowania Administracyjnego (Dz.U. z 2024 r. poz. 572)

Art. 75 § 2. Jezeli przepis prawa nie wymaga urzgdowego potwierdzenia okreslonych faktow lub stanu prawnego w drodze
zaswiadczenia wlasciwego organu administracji, organ administracji publicznej odbiera od strony, na jej wniosek, o$wiadczenie
ztozone pod rygorem odpowiedzialno$ci za falszywe zeznania.”

podpis wnioskodawcy
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INFORMACJA O POMOCY PUBLICZNEJ
I POMOCY DE MINIMIS W ROLNICTWIE

Swiadomy(a), iz zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy, zgodnie z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego podlega

karze pozbawienia wolnos$ci od 6 miesiecy do lat 8, o§wiadczam, iz:

w ciggu roku, w ktorym ubiegam si¢ o pomoc oraz dwoch poprzedzajacych go latach:

—  otrzymalem / nie otrzymatem* §rodkow stanowigcych pomoc publiczng de minimis w rolnictwie.

W przypadku otrzymania pomocy publicznej de minimis w rolnictwie nalezy wypethi¢ ponizsze zestawienie:

L.p. | Organ udzielajacy pomocy Podstawa
prawna

Dzien udzielenia
pomocy

Wartosé
pomocy w euro

Nr programu

pomocowego, decyzji lub

umowy

10.

Lacznie

— otrzymalem / nie otrzymatem* inng pomoc publiczng w odniesieniu do tych samych kosztow

kwalifikujacych si¢ do objecia pomoca.

* niewlasciwe skresli¢

data i podpis wnioskodawcy
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INFORMACJA

—

. O uwzglednieniu lub odmowie uwzglednienia wniosku producent rolny jest powiadamiany w formie

pisemnej w terminie 30 dni od dnia ztozenia kompletnego wniosku wraz zatacznikami.

2. Whniosek nieczytelnie wypelniony, nieckompletny i bez wszystkich wymaganych zatagcznikow pozostanie
bez rozpatrzenia.

3. Refundacja kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowisk pracy jest dokonywana na wniosek
producenta rolnego po przedlozeniu rozliczenia poniesionych kosztow, zatrudnieniu skierowanych
bezrobotnych oraz spelnieniu warunkéw okreslonych w zawartej umowie.

4. Refundacja dokonywana jest na podstawie umowy zawartej na pisSmie pod rygorem niewaznosci.

5. Wniosek powinien by¢ wypelniony starannie i czytelnie.

6. Ztozenie wniosku nie jest jednoznaczne z przyznaniem refundacji kosztow wyposazenia lub
doposazenia stanowiska pracy.

7. Odmowa przyznania refundacji kosztow wyposazenia 1 doposazenia stanowiska pracy nie podlega

odwolaniu.

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za skladanie nieprawdziwych danych (art. 233 k.k.) o$wiadczam, ze dane
zawarte w niniejszym wniosku s zgodne z prawdq.

Oswiadczam, zZe znana jest mi tre$¢ obowiazujacego w Urzedzie ,,Regulaminu refundacji kosztow wyposazenia lub
doposazenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego”.

Wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ustawa z dnia 10.05.2018 r. o ochronie
danych osobowych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1781)

Powyisze informacje przyjmuje do wiadomosci

Podpis wnioskodawcy
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WYKAZ ZALACZNIKOW DO WNIOSKU

1. Dokumenty potwierdzajace posiadanie gospodarstwa rolnego lub prowadzenie dzialu specjalnego
produkc;ji rolnej (akt notarialny, nakaz platniczy za ostatni rok podatkowy, umowa dzierzawy, uzyczenia
itp.)

2. Decyzja o nadaniu NIP.

3. Zaswiadczenie z ZUS o liczbie zatrudnionych pracownikow w poszczegolnych 6 miesigcach
poprzedzajacych ztozenie wniosku lub deklaracje ZUS DRA oraz ZUS RCA za 6 miesigcy
poprzedzajace ztozenie wniosku,

. Pelnomocnictwo* dla osoby upowaznionej do reprezentowania podmiotu.

. Oswiadczenia poreczyciela/i*.

. Os$wiadczenie wnioskodawcy.

. Oswiadczenie majatkowe.

. Formularz informacji przedstawianych przez wnioskodawce — zalacznik nr 1.

. Kserokopie swiadectw pracy oséb z ktérymi rozwigzano stosunek pracy w okresie 6. miesiecy
poprzedzajacych ztozenie wniosku*(do wgladu).

10. Kserokopie zaswiadczen o pomocy de minimis lub o§wiadczenie o otrzymanej pomocy de minimis*.

11. Zgloszenie krajowej oferty pracy — zatacznik nr 2.

O 03O L B~

* jezeli dotyczy
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Zalacznik nr 1
FORMULARZ INFORMACJI PRZEDSTAWIANYCH PRZEZ WNIOSKODAWCE

3) Rodzaj prowadzonej dziatalnoéci, w zwiazku z ktora ubiega sie o pomoc”:
[ dziatalno$¢ w rolnictwie
[ dziatalno$¢ w rybotowstwie

4) Informacja o otrzymanej pomocy publicznej w odniesieniu do tych samych kosztow kwalifikujacych si¢ do
objecia pomoca, na ktorych pokrycie ma by¢ udzielona pomoc de minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie

Lp. Dzien udzielenia Podstawa prawna’ Warto$¢ pomocy? Forma pomocy* Przeznaczenie pomocy’
pomocy'
1
2
3
4
5

Dane osoby upowaznionej do podpisania informacji:

(imi¢ i nazwisko) (data i podpis)

" Niepotrzebne skreslié
! Dzien udzielenia pomocy - poda¢ dzien udzielenia pomocy wynikajacy z decyzji lub umowy
2 Podstawa prawna — podaé tytut aktu prawnego stanowigcego podstawe do udzielenia pomocy
3 Wartosé otrzymanej pomocy — podaé warto$é pomocy jako ekwiwalent dotacji brutto okreslony w decyzji lub umowie
4 Forma pomocy — wpisaé forme otrzymanej pomocy, tj. dotacja, doptaty do oprocentowania kredytéw, zwolnienie lub
umorzenie z podatku lub optat, refundacje w catosci lub w czgsci, lub inne
5 Przeznaczenie otrzymanej pomocy — wskazaé, czy koszty, ktore zostaty objete pomoca, dotyczg inwestycji w gospodarstwie rolnym lub w rybotowstwie czy

dzialalno$ci biezace;j.
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Zalacznik nr 2

KRAJOWA OFERTA PRACY

[ oferta zawierajaca dane umozliwiajace identyfikacje pracodawcy

[ oferta nie zawierajaca danych umozliwiajacych identyfikacje pracodawcy

1. Dane dotyczace pracodawcy

1. Nazwa pracodawcy

Preferowana forma KontaKtow: ............ccoeveeeriiveeeeieeeeeeeceeee e

Czestotliwos$C KONtakKtOW: ........coveuieieriiiecereeieceeeiee e e

3. Adres pracodawcy, dane kontaktowe:

11S] (55 0} 1V 25 QUSSR

€-MAI/STTONA WWW ..ottt ettt eereeeneas

4. Numer statystyczny pracodawcy

5. Oznaczenie formy prawnej prowadzonej dziatalnosci:

REGON ........ccooiiiiiiiiiiiia, PKD /2007/......cveeiin, I [ P T [ | publiczna
NIP oo T
6. Pracodawca jest agencja zatrudnienia zgtaszajaca oferte pracy
tymczasowej TAK/NIE* . . o
7. Oferta pracy jest oferta pracy tymczasowej w rozumieniu art. 19g 8. Liczba zatrudnionych pracownikOw ...........ccccceeireiiireeinennineeene
ustawy TAK/NIE*
I1. Dane dotyczace zgloszonego miejsca pracy
9. Nazwa zawodu
.................................................................................................................. 10. Liczba wolnych miejSc pracy ............eceeveveveieiinenininnnennenen
.................................................................................................................. w tym dla 0s6b niepetnosprawnych ...
11. Kod zawodu: ....ooiuiei i 12. Data roZpOCZECIA PrACY: ...eveveeuereeeiriereetereeeeeeeeeieeetes e eteae e saeneeee e
13. Nazwa StAanOWISKa ......eeveeieieieeiiieeeenestieteete ettt ete e e seeseeereeneeneens 14. Wysoko$¢ wynagrodzenia (DIutto) ........c.ecevevereieierienieieniiie e
15. Miejsce wykonywania pracy 16. System wynagradzania - (wpisac jaki)
17. Numer pracodawcy 18. Numer krajowej oferty pracy 19. Okres zatrudnienia w przypadku pracy na podstawie umowy o
prace: 1) czas nieokreslony

............................................................................................ 2) czas okreslony

3) inny (podac jaka) ...........ooviiiriiniiriieeeee
20. Numer oferty w SISYRIUSZ OFPR/25/.................... i _ i

21. Informacja o systemie i rozktadzie czasu pracy:

1) jedna zmiana
22. Ogdlny zakres obowigzkow: 2) dwie zmiany
............................................................................................................... 3) inny;
............................................................................................................... 23. Wymiar czasu pracy:

1) pelny
............................................................................................................... 2) niepelny (WYMIAr): ........ovveeoveeeoeeeeeeeeeeeeeeseeceseones

3) IOMY? ittt
24. Szczegdlne zainteresowanie zatrudnieniem kandydatéw z panstw 25. Rodzaj umowy stanowicej podstawg wykonywania pracy:

EOG TAK/NIE® bbb bbbt h bbbt ettt nen
26. Wymagania wobec kandydata do pracy:
1) poziom WyKSzZtalCenia: .........cceoveeeuinieieieieie e 2) doswiadczenie ZAWOAOWE: ........cccuiueeuiieiieieiieie et
3) UMIEJELNOSCI: w.eevenveieieiieteeiet ettt ettt s 4) UPTAWIICTHAL .ntveveiite sttt eetet ettt se st ebes e s seeneeaesaeseeseaeenenen
5) znajomos¢ jezykow obcych: JeZyK: ....ovvvvveriiiiiiiieeee e POZIOM ZNAJOTNIOSCI: «.vvinvenventitiertenteiestesiestesteeseeneenteneesessessesseeseeneeneensessessenes
JOZYK: i POZIOM ZNAJOIMOSCI: .uveeeeinieniieeeeteeteiieteseettete et eee et e st eneeteseebeeeseseeneeneeeas

6) TNNE (WPISAC JAKIE). . . .euveueeueutetietesete sttt sttt ettt et et et et et b s e st b e st ebeeaesea b eaeeseaseseeseaseseebes e ese s eh e bemses e s et eeeaseme b eaeeseabeneesemsebeeben s et eabeseese st easeneenenee

I11. Informacje dotyczace postepowania z oferta pracy

27. Okres aktualno$ci oferty: 0d .......cccceeniveririeienierieeienenieeee e eeieee o0 e

28. Upowszechnianie oferty pracy w wybranych panstwach EOG: TAK/NIE* Jesli tak to jakich: .............ooooiiiiiiiiiiiiiiii

29. Przekazanie oferty pracy do wskazanych powiatowych urzedow pracy w celu upowszechnienia w ich siedzibach TAK/NIE*

JESTH tak 10 JAKICI: .ot e et

* niepotrzebne skresli¢
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Informacja o obowiazkach pracodawcy
Pracodawca zglasza ofert¢ pracy do jednego powiatowego urzedu pracy, wlasciwego ze wzgledu na siedzibg pracodawcy albo
miejsce wykonywania pracy albo innego wybranego przez siebie urzgdu.
Pracodawca zglaszajac oferte pracy do powiatowego urzedu pracy moze nie wyrazi¢ zgody na podawanie do wiadomosci publicznej
informacji umozliwiajacych jego identyfikacje przez osoby niezarejestrowane w powiatowym urzedzie pracy.
Zadania w zakresie upowszechniania oferty pracy, kontaktow z pracodawca i osobami zarejestrowanymi oraz kierowanie
zarejestrowanych do pracodawcy realizuje powiatowy urzad pracy, ktory przyjat oferte pracy od pracodawcy.
Oferta pracy, w zwiazku z ktorg pracodawca nie wyrazit zgody na podawanie do wiadomosci publicznej informacji
umozliwiajacych jego identyfikacje, moze by¢ udostepniona w pelnym zakresie wylacznie tym bezrobotnym lub poszukujacym
pracy, ktorzy spetniaja wymagania okreslone w ofercie i ktoérych powiatowy urzad pracy kieruje do pracy u tego pracodawcy.
Powiatowy urzad pracy nie moze przyja¢ oferty pracy, o ile pracodawca:
1) zawarl w ofercie pracy wymagania, ktore naruszajg zasade rownego traktowania w zatrudnieniu w rozumieniu
przepiséw prawa pracy, i moga dyskryminowac kandydatéw do pracy, w szczegolnosci ze wzgledu na pleé, wiek,
niepetnosprawnos¢, rasg, religig¢, narodowos¢, przekonania polityczne, przynalezno$¢ zwiazkowa, pochodzenie etniczne,
wyznanie lub orientacj¢ seksualna;
2) w okresie do 365 dni przed dniem zgloszenia oferty pracy zostal skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie praw
pracowniczych lub jest objety postgpowaniem wyjasniajacym w tej sprawie.

W przypadku braku w zgloszeniu krajowej oferty pracy danych wymaganych, powiatowy urzad pracy powiadamia
pracodawce krajowego, o konieczno$ci uzupelnienia zgloszenia. Nieuzupehienie przez pracodawce krajowego zgloszenia, w
terminie 7 dni od dnia powiadomienia powoduje, Ze oferta pracy nie jest przyjmowana do realizacji przez powiatowy urzad
pracy.
Oswiadczenie pracodawcy

1. Oferta pracy zgtoszona tylko do PUP w Wolsztynie/ oferta pracy zgltoszona wczesniej do innego PUP*
2.  Wyrazam/nie wyrazam* zgody/¢ na podawanie do wiadomosci publicznej informacji umozliwiajacych

identyfikacj¢ pracodawcy przez osoby niezarejestrowane w PUP
* niepotrzebne skresli¢

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za sktadanie falszywych zeznan wynikajacej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego,
zgodnie,z ktorym ,kto, skfadajqc zeznanie majgce stuzy¢é za dowod w postepowaniu sqdowym lub w innym
postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia
wolnosci od 6 miesiecy do lat 87, oSwiadczam, iz w okresie do 365 dni przed zgloszeniem oferty pracy:

QO nie zostatem skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie praw pracowniczych;

Q) Zostatem skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie praw pracowniczych;

O nie jestem objety postgpowaniem w tej sprawie;

Q jestem objety postepowaniem w tej sprawie; *
* wlasciwe zaznaczy¢
Zgodnie z art. 36 ust. 5 e ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy w przypadku zaistnienia
powyzszych okolicznos$ci powiatowy urzad pracy nie moze przyjac oferty pracy.

Zobowiqzuje si¢ do powiadomienia Powiatowego Urzedu Pracy o dezaktualizacji oferty. W przypadku trzykrotnego braku kontaktu telefonicznego
z pracodawcq oferta zostaje wycofana z realizacji.

podpis i pieczatka pracodawcy
Podstawa prawna: Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy. (Dz. U. z 2025 r. poz 214)
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