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Data wptywu Wniosku: ......ccceoevieieiieie e e
Nr Wniosku: WNDOP/24/ ...

WeErow, dnid ...cceecevveeeeeeeiiieeeeeceieeeeee e

pieczatka firmowa wnioskodawcy

Starosta Wegrowski

za posrednictwem

Powiatowego Urzedu Pracy w Wegrowie
ul. Pitsudskiego 23

07-100 Wegrow

Whiosek
o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia 1 stanowiska pracy dla skierowanego:
bezrobotnego, opiekuna, poszukujacego pracy absolwenta*

W WYSOKOSCI ceeverrennnerennnnnenennnns zt
na zasadach okreslonych w art.46 Ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 roku o promocji zatrudnienia i
instytucjach rynku (Dz. U. z 2023r., poz.735 z pdzn.zm.) oraz Rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy i
Polityki Spotecznej z dnia 14 lipca 2017r w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztéw
wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy oraz przyznawania bezrobotnemu srodkéw na podjecie
dziatalnosci gospodarczej (Dz.U. z 2022r., poz. 243).

I.  OZNACZENIE PODMIOTU

PODMIOT PROWADZACY DZIAtALNOSC GOSPODARCZA*
PRODUCENT ROLNY*

NIEPUBLICZNE PRZEDSZKOLE*

NIEPUBLICZNA SZKOtA*

ZtOBEK*

KLUB DZIECIECY*

PODMIOT SWIADCZACY UStUGI REHABILITACYJNE*
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N oo v B~ W

Numer PESEL W przypadku 0SODY fiZYCZNE] ....cccviueieiiiiieiiiei sttt st s sttt st st st e e neas
Numer identyfikacyjny REGON, jezeli zostat Nadany ...t e e s
Numer identyfikacji podatkowej NIP, jezeli Zostat NAAANY .....ccevieiiireee e e
Data rozpoczecia prowadzenia dziafalNOSCi .......oveeieie ettt et er e

Symbol podklasy rodzaju prowadzonej dziatalnosci okreslony zgodnie z Polska Klasyfikacjg Dziatalnosci

. TelEfON KONTAKEOWY ....eiiiiiieee e e e e e e e e e e s e e s e e naaee e e e a e e e eeeaaaeesseeeneeeaaaaeeeesnnns
. Imie i NAazZWisko 0SODY A0 KONTAKEU ....ccveeeii ettt st st e et ste et st e se e sae e e s
. Liczba zatrudnionych pracownikéw na dzien ztozenia wnioSku WYNOSi ..........ceeeeeeeiiieeeeeciiiieee e, 0s6b.
. Oswiadczam, ze liczba zatrudnionych pracownikéw (bez uczniéw) w ostatnich 6 miesigcach

poprzedzajgcych ztozenie wniosku wynosita:

Nazwa Liczba Liczba Powdd rozwigzania Umowe
miesigca zatrudnianych | pracownikéw z | umowy zgodnie z rozwigzano na
0s6b ktorymi zostat wydanym przez whniosek
rozwigzany pracodawce
stosunek pracy | Swiadectwem pracy
1.
2.
3.
4.
5.
6.

UWAGA: W przypadku rozwigzania umowy nalezy dostarczy¢ swiadectwa pracy wraz z
wypowiedzeniem lub podaniem o zwolnienie do wgladu.



Il.  DANE DOTYCZACE STANOWISKA PRACY WYPOSAZANEGO LUB DOPOSAZANEGO

1. Kalkulacja wydatkéw na wyposazenie lub doposazenie stanowiska pracy oraz Zzrédta finansowania:

Kod zawodu Nazwa tworzonego Kwota Whioskowana Inne zrodta
stanowiska pracy srodkow kwota finansowania
wtasnych
2. Miejsce Utworzenia StaNOWISKA PraCy ...ttt st st sttt st s s e e e e e e s s s aessesans
3. Mi€jSCE WYKONYWANIA PrACY ueecviciiieiieiectestestesteseestestesee st e e e e s s s aes et et aes et aesaes et essereareaneaneaseaneaseseessesseses
. WYMIAE CZASU PrACY .eeeeuieieereeriueeieeerteesuessreesstessse st sestssasesssesssesssesssessssensesssessssssssessssessesssasssesssesnssensessnsessnessnesss

5. Rodzaj pracy, jaka bedzie wykonywana przez skierowanego bezrobotnego, opiekuna, poszukujgcego

pracy absolwenta® (Zakres CZYNNOSCI): c..oovivv it et et et e r b et er s s e easaaeeassanans

6. Wymagane kwalifikacje, umiejetnosci i doswiadczenie zawodowe niezbedne do wykonywania pracy,

jakie powinien posiadac skierowany bezrobotny, opiekun, poszukujacy pracy



8. Szczegodtowa specyfikacja wydatkdéw dotyczgcych wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy, w
szczegdlnosci zakup: srodkéw trwatych, urzadzen, maszyn®, w tym $rodkéw niezbednych do
zapewnienia zgodno$ci stanowiska pracy z przepisami BHP oraz wymaganiami ergonomii.

Nazwa wydatku llos¢ | Wnioskowana Kwota Inne Zrédta
sztuk | kwota srodkow finansowania
witasnych

Ogdétem




9. UZASADNIENIE WYDATKOW WYKAZANYCH W SPECYFIKACI

Lp.

Uzasadnienie poszczegdlnych pozycji wykazanych w specyfikacji

10.




Ill. PROPONOWANA FORMA ZABEZPIECZENIA®
1. Poreczenie wg prawa cywilnego.
Weksel z poreczeniem wekslowym (aval).
Gwarancja bankowa.
Zastaw na prawach lub rzeczach.
Blokada srodkéw zgromadzonych na rachunku bankowym.
Akt notarialny o poddaniu sie egzekucji przez dtuznika (w rozumieniu art.777 §1 pkt 5 kpc)

o U A WN

IV. DEKLARACIA ZATRUDNIENIA
1.Deklaruje/nie deklaruje* zatrudnienie po 24 miesigcach wynikajacych z refundacji kosztow
wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy na okres:
1. na czas nieokreslony
2. naczas okreslony na ........ccccceuvennee miesigc/miesigce.
* Niepotrzebne skresli¢

V. OSWIADCZENIE

1. Swiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za sktadanie nieprawdziwych danych (art. 233 ustawy z dnia 6
czerwca 1997r. — Kodeks Karny) oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszym wniosku sg zgodne z
prawda.

2. Oswiadczam, iz w zwigzku z ubieganiem sie o refundacje kosztdw wyposazenia lub doposazenia
stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego nie podlegam wykluczeniu z ubiegania sie o
udzielenie w/w wsparcia na podstawie art. 5| rozporzgdzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca
2014 r. dotyczgcego srodkow ograniczajgcych w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujgcym
sytuacje na Ukrainie (Dz.Urz.UE nr L111 z 8.4.2022, str. 1), zm. rozporzgdzeniem Rady (UE) 2022/576
z dnia 8 kwietnia 2022 r. w sprawie zmiany rozporzadzenia (UE) nr 833/2014.%

3. Ponadto oswiadczam, iz nie jestem zwigzany/zwigzana z osobami lub podmiotami, wzgledem
ktdérych stosowane sg srodki sankcyjne i ktére figurujg na listach unijnych i krajowych oraz
nie znajduje sie na takiej liscie. Przed ztozeniem oswiadczenia zapoznatem sie z rejestrem
0s6b/podmiotdow objetych przedmiotowymi sankcjami zamieszczonym na stronie BIP
MSWiA:www.gov.pl/web/mswia/lista-osob-i-podmiotow-objetych-sankcjami

pieczatka i podpis wnioskodawcy


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

10.

11.

UWAGA:

1. Przed wypetnieniem wniosku prosimy o zapoznanie sie z Zasadami finansowania kosztow
wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy.

Whniosek nalezy wypetnié czytelnie.

Rozpatrzeniu podlegajg tylko wnioski kompletne i prawidtowo sporzgdzone.

Whniosku nie nalezy modyfikowac — mozliwe jest jedynie dodawanie stron lub rozszerzanie rubryk.

vk wnwn

Urzad nie wydaje ztozonego wniosku oraz nie sporzadza jego kserokopii.

Wykaz zatagcznikow do wniosku:

Kserokopia umowy spétki w przypadku spétek cywilnych.

Koncesja lub pozwolenie na prowadzenie dziatalnosci w przypadku, gdy przepis prawa wymaga ich
posiadania do prowadzenia dziatalnosci.

Oswiadczenie wg zatgcznikéw nr 1, 2, 3, 4 w zaleznosci od oznaczenia podmiotu.

Oswiadczenie o otrzymanej pomocy de minimis przez jedno przedsiebiorstwo w okresie biezgcego roku
podatkowego oraz w ciggu dwdch poprzedzajacych go lat podatkowych — zatgcznik nr 5 do wniosku o
refundacje kosztdw wyposazenia lub doposazenia 1 stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego.
Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie 0 pomoc de minimis na podstawie Ustawy o
postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej z dnia 30 kwietnia 2004r. (Dz.U. z 2023r.,
poz.702) oraz Rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 29 marca 2010r. w sprawie zakresu informacji
przedstawianych przez podmiot ubiegajacy sie o pomoc de minimis (tj. Dz. U. z 2024r., poz. 40)

w przypadku gdy pracodawca jest beneficjentem pomocy publiczne;j.

Oswiadczenie poreczycieli w przypadku wyboru formy poreczenie wg prawa cywilnego lub weksla z
poreczeniem wekslowym — zatgcznik nr 6 do wniosku o refundacje kosztéw wyposazenia lub
doposazenia 1 stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego.

Oswiadczenie wspétmatzonkdw poreczycieli w przypadku wyboru formy poreczenie wg prawa cywilnego
lub weksla z poreczeniem wekslowym — zatgcznik nr 7 do wniosku o refundacje wyposazenia lub
doposazenia 1 stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego.

Oswiadczenie majgtkowe osoby fizycznej prowadzacej dziatalnos¢ gospodarczg, w przypadku wyboru
formy poreczenia akt notarialny o poddaniu sie egzekucji przez dtuznika — zatgcznik nr 8 do wniosku o
refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia 1 stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego.
Oswiadczenie majgtkowe spotki - zatacznik nr 9 do wniosku o refundacje kosztdw wyposazenia lub
doposazenia 1 stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego.

Klauzule informacyjne dla: wnioskodawcy/ wspétmatzonka wnioskodawcy /poreczycieli/
wspotmatzonkdow poreczycieli - zatacznik nr 10 do wniosku o refundacje kosztdw wyposazenia lub
doposazenia 1 stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego.

Zgtoszenie krajowej oferty pracy.



