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ZGLOSZENIE KRAJOWEJ OFERTY PRACY

Forma realizaciji oferty: Rodzaj oferty:
oferta otwarta O zewnetrzna O
(zawierajaca dane umozliwiajace identyfikacje
Data wptywu oferty ........c.coovvviiieeiiiiiiic e, e T T
oferta zamknieta O subsydiowana O numer oferty
(nie zawierajaca danych umozliwiajacych
identyfikacjg pracodawcy)
. DANE DOTYCZACE PRACODAWCY
1. Nazwa pracodawcy: 2. Adres siedziby pracodawcy:
.......................................................................................................................... KO POCZIOWY . vvveeei e
3. Dane pracodawcy lub osoby wskazanej do kontaktow w Sprawie | migJSCowOSE ...........ovvuriiiiiiiininic e
oferty pracy: UCA . ettt (I
IMIQ I NAZWISKO ...ttt et )
B GIMUNA ettt
BIBION e telefon ..ooovvei FAKS oot
3a. Czestotliwo$¢ kontaktu z pracodawca ws. realizacji oferty oraz L SHONA WWW ...

preferowana forma kontaktu

4.NIP 5.Forma prawna 6. Forma kontaktu kandydatow z pracodawca:
| | | | | | | | | | | 1) osoba fizyczna prowadzaca dziatalnosé | 1) kontakt telefoniczny PO NF ..........o..vevecveeeeceeieieeeee et
REGON gospodarcza, 2)  kontakt osobisty w godzinach ......
2) przedsigbiorstwo panistwowe 3)  inny (jaki?) np.: CV przesta¢ poczta/e-mailem .............ccccvviiieiinnns
| | | I I I I I | | 3) SPOIKA .. 4)  spotkanie (gietda pracy): dzief ...........ccoceyy godz. ......... , Migjsce
PKD 4) spotdzielnia 7. Liczba zatrudnionych pracownikow: .......
L T T 1 5)NNa (K82 .v.covvvrc Liczba 0s8b $wiadczacych prace na podstawie umowy cywilno-
6) sektor publiczny orawnej

8. Czy pracodawca jest agencja zatrudnienia zgtaszajacq oferte pracy tymczasowe;j? [0 TAK [0 NIE

Nr wpisu do rejestru (dotyczy wytacznie agencji zatrudnienia) .................ccooovviriiiiiiniieiieeiiees

Jesli tak, to czy zgtaszana oferta jest oferta pracy tymczasowej? [ TAK [0 NIE
Il. DANE DOTYCZACE ZGLASZANEGO MIEJSCA PRACY
9. Nazwa zawodu 11. Nazwa stanowiska pracy 12. Liczba wolnych miejsc pracy ..............
........................................................................................ w tym dla oséb niepetnosprawnych ................
10. Kodzawodu | 13. Wnioskowana liczba kandydatow

L [ [ [ [ |

14. Miejsce wykonywania pracy | 15. Dodatkowe informacje dot.

pracy:

1) wymiar etatu: ........cooceeiiiiii

2) godziny Pracy: ......ccccoververeenieenienene
liczba godzin pracy dziennie: .............
liczba godzin pracy tygodniowo: .........

3)

16. Dodatkowe informacje
dot. oferty

17. Rodzaj umowy:
1) umowa na czas nieokreslony

18. Wysoko$¢é wynagrodzenia 20. Zmianowos¢:

brutto: 1) jednozmianowa
2) dwie zmiany;
...................................................... 3) trzy zmiany;
19. System wynagradzania: g’; ruch cagy

(miesigczny, godzinowy, akord, prowizja)

1) mozliwo$¢ zakwaterowania 2) umowa na czas okreslony
2) dowoz przez pracodawce 3) umowa na okres prébny
3)INNE oo 4) umowa na zastepstwo
5) umowa zlecenie, o dzieto
6) INNE ..o
Okres trwania umowy
[o L« FOPRPPRPRPURPPROON do. i
21. Wymagane dokumenty: 22. Data rozpoczecia pracy:
1)CcVv
2)listmotywacyjny | e
3) $wiadectwa pracy
4) dokumenty potwierdzajace kwalifikacje 23. Okres aktualnosci oferty:
5) orzeczenie o niepefnosprawnosci

6) inne

24. Wymagania — oczekiwania pracodawcy
1) poziom wyksztatcenia

2) kierunek/specjalnos¢

3) SHAZ PrACY ...ttt

4) uprawnienia/uMIEIEINOSCI .........eiviiiiiiiie i

5) J8ZYK ODCY ..o poziom znajomo$ci: biegty / komunikatywny
........................................... poziom znajomosci: biegly / komunikatywny

25. Zakres obowiazkow:




26. Zasieg ogtaszania informacji o wolnym miejscu pracy:
1) tylko terytorium Polski
2) terytorium Polski i paristwa EOG

Szczegdlne zainteresowanie zatrudnieniem kandydatow z panstw EOG

1 TAK (1 NIE
Informacje uzupelniajace nalezy wypeni¢ tylko w przypadku zaznaczenia TAK w pozycji nr 27 (*niewtasciwe skreslic)
27. Wymagania w zakresie 28. Jezyk, w jakim nalezy przekazaC | 29. Zakwaterowanie 31. Koszty zakwaterowania ponosi:
znajomosci jezyka polskiego dokumenty aplikacyjne U TAK (1 NIE pracodawca [
komunikatywny O pracobiorca [
b|eg+y [T | e,
30.Wyzywienie 32. Koszty wyzywienia ponosi
U TAK [ NIE pracodawca [l
pracobiorca [
33. Pracodawca 34. W przypadku 35. Jesli pracownik wykonuje prace | 36. Panstwa EOG w ktorych oferta ma
finansuje/dofinansowuje* koszty finansowania/dofinansowania® kosztow w innym miejscu niz siedziba by¢ dodatkowo upowszechniona
podrézy/przeprowadzki* podrézy/przeprowadzki* przez pracodawcy krajowego podac
0 TAK 1 NIE pracodawce nalezy poda¢ warunki PrZYCZYNY | e e
37. Czy przekazaé oferte pracy do innych urzedéw pracy w celu upowszechnienia? 00 TAK [ NIE
Jesli tak, prosze WYmIENIE, O JAKICN .............uiiiiicccce ettt e 222244444 s e sttt et b s e s e e e e e e e eta b et et et e e e e e e eeeeeeee e e e e a e e
38. Informacja starosty w celu uzyskania zezwolenia na prace dla cudzoziemca 0 TAK [0 NIE

W przypadku trudnosci z realizacja oferty istnieje mozliwo§¢ zmiany powyzszych ustalen.

Pracodawca o$wiadcza, ze:

1) W okresie do 365 dni przed dniem zgtoszenia oferty pracy nie zostat ukarany lub nie zostat skazany prawomocnym wyrokiem za
naruszenie przepiséw prawa pracy albo nie jest objety postepowaniem dotyczacym naruszenia przepiséw prawa pracy;

2) Oferta nie jest w tym samym czasie zgtoszona do innego powiatowego urzedu pracy na terenie kraju;

3) Zobowiazuje sie do powiadomienia PUP w Wegrowie o dezaktualizacji oferty.

(data i podpis pracodawcy lub osobv unowaznionei)

Administratorem danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Wegrowie z siedziba w Wegrowie (ul. Pitsudskiego 23, 07-100 Wegrow) reprezentowany przez
Dyrektora Urzedu. Przetwarzanie danych jest niezbedne do wypelnienia obowiazku prawnego ciazacego na administratorze. Szczegdtowe informacje dotyczace
przetwarzania danych dostepne sg w siedzibie, a takze na stronie www (www.wegrow.praca.gov.pl) i w Biuletynie Informacji Publicznej Administratora
(wwwi/bip.praca.wegrow.com.pl)

ll. ADNOTACJE URZEDU PRACY

Numer pracodawcy: Pracownik przyjmujacy oferte do realizacj: Sposédb przyjecia oferty:
[] poczta tradycyjna
(data i podpis) [ e-mail
Data odwotania zgtoszenia: Pracownik nadzorujacy realizacje oferty: [ osobiscie
[ telefon
(data i podpis)

Aktualizacje i uwagi dotyczace realizacji oferty:

(data i podpis pracownika Urzedu)




