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WNIOSEK
0 zorganizowanie prac interwencyjnych

zgodnie z art. 51 ustawy z dnia 20 kwietnia 2014 roku o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tekst jednolity

Dz. U. z 2017 r. poz. 1065 z p6zn. zm.) oraz rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 24 czerwca 2014 r. w sprawie
organizowania prac interwencyjnych i robot publicznych oraz jednorazowej refundacji kosztow z tytutu optaconych sktadek na ubezpieczenia
spoteczne(Dz.U.z2014r.p0z.864).

A. DANE DOTYCZACE WNIOSKODAWCY

5. Podstawowy rodzaj dzialalnosci (Wg. Rozporzadzanie Rady Ministrow z dnia 24.12.2007 r. w sprawie Polskiej
Klasyfikacji Dziatalno$ci PKD — Dz. U. Nr 251,poz. 1885 oraz Dz. U. z 2009 r. Nr 59, poz. 489 z pozn. zm.)............ceueneninnnn.
6. Forma organizacyjno - prawna prowadzonej dziatalnosci .............ocoiiiiiiii i

7. Data 10zpoczecia dZIatalNoSCl «....uueeit i
8. Termin dokonywania wyptaty wynagrodzen pracownikom ...............couiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiaieaeanan,
9. Imiona i nazwiska oraz stanowiska stuzbowe 0s6b upowaznionych do podpisywania umowy zgodnie z

wpisem do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej, KRS, itp.

/imig i nazwisko/ /stanowisko/

/imig i nazwisko/ /stanowisko/
10. Nazwa banku i nr Konta DanKOWEQO .........couiiiiiii e e e
11. Wysoko$¢ stopy procentowej ubezpieczenia WyPadKOWEJO .........ceuiiiriiriieiesie e

12. Imi¢ i nazwisko, nazwa stanowisko stuzbowe, adres e-mail oraz telefon kontaktowy osoby
odpowiedzialnej ze strony wnioskodawcy za realizacj¢ umowy o zorganizowanie prac interwencyjnych:



B. DANE DOTYCZACE PRAC INTERWENCYJNYCH

Po uprzednim zapoznaniu si¢ z informacja dotyczaca organizacji prac interwencyjnych (w zalaczeniu):

1. Wnioskuj¢ o zorganizowanie zatrudnienia w ramach prac interwencyjnych ................... osobie/om
(liczba 0s6b)

bezrobotnej/ym na zasadach okreslonych w art. 51 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji
zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tekst jedn. Dz. U. z 2017 r., poz. 1065 z p6zn. zm.) - dla 0sob

bezrobotnych z ustalonym Il profilem pomocy.

2. Osobal/y bezrobotna/e zostanie/a zatrudniona/e na okres .......................... tj.:

(ilo$¢ miesigcy)
OO e GO e
3. Miejsce wykonywania prac przez skierowanego/ych bezrobotnego/ych:...............cooiii

4. Rodzaj prac (nazwa i kod zawodu wg Klasyfikacji Zawodow i Stanowisk - Dz. U. z 2014 r., poz. 1145
oraz Dz. U. z 2016 r. poz. 1876), ktore maja by¢ wykonywane przez skierowanego/ych bezrobotnego/ych:

6. Wysoko$¢ proponowanego wynagrodzenia brutto dla skierowanego/ych bezrobotnego/ych: .......... zt/m-c
7. Wnioskowany okres refundacji:
(ilo$¢ miesiecy)

8. Wnioskowana wysokos$¢ refundacji wynagrodzen z tytutu zatrudnienia skierowanego/ych
bezrobotnego/ych oraz sktadek na ubezpieczenia spoteczne: .......................... zt/m-c .

9. Jako pracodawca zobowigzuje si¢ utrzymac 2.

a) w zatrudnieniu skierowanego bezrobotnego przez okres co najmniej 3 miesiecy po zakonczeniu
refundacji wynagrodzen i sktadek na ubezpieczenia spoteczne,

b) w zatrudnieniu skierowanego bezrobotnego przez okres co najmniej 6 miesiecy po zakonczeniu
refundacji wynagrodzen i sktadek na ubezpieczenia spoteczne.

9. W okresie ostatniego roku przed dniem ztozenia niniejszego wniosku korzystalem/am ze §rodkow

Funduszu Pracy — (TAK/NIE) 2 w oparciu 0 umowy (podaé nr umowy):

! Wiasciwe zakresli¢



W zalaczeniu — wszyscy wnioskodawcy:

1. Oswiadczenie wnioskodawcy ubiegajacego si¢ o Organizacj¢ prac interwencyjnych (druk — zatacznik Nr 1).

2. Oferta pracy (druk — zatacznik Nr 2).

3. Pelnomocnictwo udzielone osobom reprezentujacym wnioskodawce — w przypadku, gdy reprezentacja nie wynika
bezposrednio z dokumentéw (np. KRS).

4. Uwierzytelniona kserokopia dokumentu potwierdzajacego prowadzenie dziatalno$ci we wskazanym miejscu pracy
skierowanego bezrobotnego (dotyczy przypadku, kiedy miejsce pracy skierowanego bezrobotnego nie jest w siedzibie firmy,
a adres ten nie widnieje w CEiDG lub KRS).

5.  Kopia umowy spotki w przypadku spotek prawa cywilnego.

Podmioty bedace beneficjentem pomocy publicznej w rozumieniu ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o
postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy publicznej (Dz. U. z 2007 r. Nr 59, poz. 404 z po6zn.
zm.) zalaczaja dodatkowo:

6. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ o pomoc de minimis — (druk — zatacznik Nr 3) - druk formularza
dostepny réwniez na stronie internetowej www.pup.suwalki.pl]

Dostarczone kopie dokumentéow muszg by¢ potwierdzone za zgodno$¢ z oryginalem przez

Whnioskodawce.
UWAGA!

W przypadku, gdy wnioskodawca podlega przepisom o pomocy publicznej, zastosowanie ma:

- Rozporzadzenie komisji (UE) Nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. 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) lub

- Rozporzadzenie komisji (UE) Nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. 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) lub

- Rozporzadzenie 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).

POUCZENIE:
URZAD WYZNACZY WNIOSKODAWCY CO NAJMNIEJ 7 - DNIOWY TERMIN NA
UZUPELNIENIE WNIOSKU W PRZYPADKU, GDY WNIOSEK ZOSTANIE WYPELNIONY
NIECZYTELNIE LUB NIE ZAWIERA PELNYCH, WYMAGANYCH INFORMACJI BADZ
KOMPLETU ZALACZNIKOW. WNIOSKI NIEUZUPELNIONE WE WSKAZANYM TERMINIE
POZOSTAWIA SIE BEZ ROZPATRZENIA.

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za skladanie nieprawdziwych zeznan oswiadczam, ze dane
zawarte w niniejszym wniosku s3 zgodne z prawdg (Art. 233 § 1 k.k.).

(miejscowo$¢, data ) (pieczatka i podpis wnioskodawcy/
osoby upowaznionej)



Informacja dotyczaca organizacji prac interwencyjnych od dnia 22.01.2018 r.

Prace interwencyjne to zatrudnienie bezrobotnego przez pracodawce lub przedsigbiorce zawsze na
podstawie umowy o prace, ktore nastagpito w wyniku umowy zawartej migdzy pracodawca/przedsigbiorca, a
starostg. Ma ono na celu wsparcie 0s6b bezrobotnych z ustalonym II profilem pomocy.

Refundacja czeSci kosztow na wynagrodzenia, nagrody oraz sktadki na ubezpieczenia spoteczne w ramach
prac interwencyjnych bedzie udzielana na okres 6 miesiecy w kwocie do 831,10 zt plus sktadki na
ubezpieczenia spoteczne od tej kwoty za kazdy miesigc [art. 51 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o
promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tekst jedn. Dz. U. z 2017 r., poz. 1065 z p6zn. zm.)].

Do zatrudnienia w ramach prac interwencyjnych beda kierowane osoby bezrobotne z ustalonym 11
profilem pomocy, spelniajace jedno z ponizszych kryteriow:

- w wieku powyzej 30 roku zycia i pozostajace bez zatrudnienia nieprzerwanie ponad 12 miesiecy,

- niepelnosprawne w wieku powyzej 30 roku zycia,

- w wieku powyzej 50 roku zycia.

Pracodawca ma obowiazek dalszego zatrudniania skierowanego bezrobotnego po uptywie okresu refundacji
wynagrodzen i1 skladek na ubezpieczenia spoleczne przez okres Co najmniej 3 miesiecy w pelnym
wymiarze czasu pracy.

Nie wywigzanie si¢ z warunku wymaganego zatrudnienia lub naruszenie innych warunkéw umowy
powoduje obowigzek zwrotu uzyskanej pomocy wraz z odsetkami ustawowymi, naliczonymi od calosci
uzyskanej pomocy od dnia otrzymania pierwszej refundacji, w terminie 30 dni od dnia dor¢czenia wezwania
starosty.

W przypadku rozwigzania umowy o prace przez skierowanego bezrobotnego, rozwigzania z nim umowy na
podstawie art. 52 Kodeksu pracy (tzw. zwolnienie dyscyplinarne) lub wygasni¢cia stosunku pracy
skierowanego bezrobotnego w trakcie okresu objetego refundacjg lub w wymaganym okresie zatrudnienia
po jej zakonczeniu, starosta kieruje na zwolnione stanowisko pracy innego bezrobotnego.

W przypadku odmowy przyjecia skierowanego bezrobotnego na zwolnione stanowisko pracy, pracodawca
jest zobowiazany zwréci¢ uzyskang pomoc w catosci wraz z odsetkami ustawowymi naliczonymi od dnia
otrzymania pierwszej refundacji, w terminie 30 dni od dnia dorgczenia wezwania starosty.

W przypadku braku mozliwosci skierowania bezrobotnego przez urzad pracy na zwolnione stanowisko
pracy, pracodawca nie zwraca uzyskanej pomocy za okres, w ktorym uprzednio skierowany bezrobotny
pozostawal w zatrudnieniu.

Pomoc udzielana w ramach wyzej opisanego instrumentu jest udzielana zgodnie z warunkami
dopuszczalnosci pomocy de minimis.

Whnioskodawca ubiegajacy si¢ o organizacj¢ prac interwencyjnych powinien ztozy¢ wniosek na
obowigzujacym druku (Zaktadka: Dokumenty do pobrania — Pracodawcy i Przedsigbiorcy — Prace
interwencyjne).



