Zary dnia co.ooveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee

( pieczeé firmowa Organizatora Stazu )
Powiatowy Urzad Pracy
Ul. Mieszka I 15

68-200 Zar

WNIOSEK

0 zawarcie umowy o zorganizowanie stazu
(art. 53 ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy z dnia 20.04.2004 r.)

1.Dane Organizatora stazu ( nazwa lub imi¢ i nazwisko):

TOIINA PIAWNA ...ttt bbbt bbbt bbbt et et et et e bbbt e e
2. Dane osoby reprezentujacej organizatora stazu upowaznionej do podpisania umowy:
M€ 1 NAZWISKO .eovveiiiiiiiiiececeee StANOWISKO ..oveeniiriiiieiceieeiecec

3. Rodzaj prowadzonej dziatalnosci :

6. Stan zatrudnienia w dniu zlozenia wniosku:
a) liczba pracownikéw ogdtem : ....... ,
b) liczba pracownikow w przeliczeniu na pelny wymiar czasu : .......

7. Liczba przewidywanych miegjsc pracy, na ktdrych bezrobotni bedg odbywacé staz - ..........

8. Nazwa zawodu lub specjalnosci ( zgodnie z klasytikacjg zawodow 1 specjalnosci) w jakim
bedzie odbywany staz

! Wpisanie numeru telefonu i adresu email nie jest obowigzkowe, jednakze znaczaco utatwi kontakt z Urzedem
a co za tym idzie proces realizacji wniosku.



11. Praca w systemie:

e Jednozmianowym godziny od ............ do..........
e Dwuzmianowym godziny od ............ do........... 10d oo do..........
e Innym godzinyod ............ do..........

12. Wymagania dotyczace kandydata:
@)  POZIOM WYKSZEACENIA ....vieviiviiiiiiiieiicie ettt ettt ettt ettt ae e e ete s e e nreas
D)  kierunek WyKSZtalCeNIa .......cc.eouiiiuieiieiccieciccetee ettt et nreas

c) predyspozycje pSYChOfiZYCZNe i1 ZArOWOLINE. ........ccviiuieiecie et
d) minimalne kwalifikacje niezbedne do podjecia StAZU .........ccevveeiieieriieiiieieceeie e

13 . Dane pracownika, ktory sprawowac bedzie nadzoér nad odbywaniem stazu
1. iMiQ 1 NAZWISKO teovviiiiieiiecie ettt ettt et e e e eseneenneas
2. SEANOWISKO. ...ttt bbbttt b bbbt
14. Organizator stazu posiada / nie posiada * kandydata na staz:
1) IMiQ 1 NAZWISKO: ...uuit it e,
2) IMIC 1 NAZWISKO: ..ttt e

3) IMIQ 1 NAZWISKO: L vttt e

Oswiadczam ze:

. Nie posiadam zadnych zaleglych zobowigzan wobec Urz¢du Skarbowego 1 Zakladu
Ubezpieczen Spotecznych
. po pozytywnym rozpatrzeniu wniosku zobowigzuje si¢ skierowac i1 pokry¢ koszty badan

lekarskich potwierdzajacych zdolno$¢ bezrobotnego do odbywania stazu oraz dostarczy¢ do
PUP przed rozpoczgciem stazu kserokopi¢ za§wiadczenia lekarskiego.

. Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie powyzszych danych przez Powiatowy Urzad Pracy
w Zarach w zakresie $wiadczenia ustug rynku pracy zgodnie z Rozporzadzeniem
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony o0sob fizycznych, w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.

. Zapoznatam/em si¢ z klauzulg informacyjng w zakresie przetwarzania danych osobowych
(dostgpne na stronie BIP Powiatowego Urzedu Pracy w Zarach, w miejscu skladania
whniosku) — jesli dotyczy

Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za skladanie nieprawdziwych danych oswiadczam,
Ze dane zawarte w niniejszym wniosku sq zgodne z prawdg.

( piecze¢ imienna i podpis Organizatora stazu )
UWAGA!

* Zgodnie z art. 59b ust. 1 Ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy wykazy
pracodawcow, 7 ktorymi zawarto umowy o zorganizowanie stazu podawane sq do wiadomosci publicznej.



15. PROGRAM STAZU

( nalezy sporzqdzic¢ oddzielnie dla kaZdego stanowiska)

dla zZawodu Tub SPECIAINOSCT ...cuvvieevieiieiiieiie et
NAzZWa KOMOTKI OTZANIZACYJNC] ..veeuvveeurieiieeiieriieeieesiteeteesiteeteestaeesbeessaesseessseenseensseeseesnsesnseennes
NAZWA SEANOWISKE PIACY ....e.vitiiiitieiieiiett ettt bbbt b ettt b e ene e

rodzaj uzyskiwanych kwalifikacji lub umiejetnosci zawodowych .........ccccceveviieiiieniieiiiennnne,

sposob potwierdzenia nabytych kwalifikacji lub umiejetnosci zawodowych :.
pisemna opinia

Dane pracownika, ktory sprawowac bedzie nadzor nad odbywaniem stazu

1. AMIQ 1 NAZWISKO .ueviiiiiieciiie ettt et e e et e e e aa e e s e e e enae e saneeeennes
2. SEANOWISKO. ...t
Harmonogram stazu :
Okres Opis zadan zawodowych wykonywanych przez osobe bezrobotng

stazu




Organizator stazu o$wiadcza, iz realizacja w/w programu stazu, umozliwi samodzielne
wykonywanie pracy na danym stanowisku lub w zawodzie, po zakonczeniu stazu.

(podpis i piecze¢c organizatora stazu )
DEKLARACJA ZATRUDNIENIA

1. Organizator stazu deklaruje che¢¢ zatrudnienia ....... osoby/0sob
odbywajacych staz po zakonczeniu stazu — TAK - NIE *

2. Osoba odbywajaca staz po zakonczeniu stazu zostanie zatrudniona na:
a) umowg¢ o prace®, umowe zlecenia*

b)umowg na czas: okreslony ........ m-Cy*, czas nieokreslony* na zastepstwo*
c) w wymiarze: pelnym*, niepelnym*

(podpis i pieczeé organizatora stazu

*wlasciwe pozostawic




INFORMACJE DODATKOWE

DANE DOTYCZACE WSPOLPRACY
Z POWIATOWYM URZEDEM PRACY W ZARACH

1. Czy pracodawca w okresie ostatnich 12 miesi¢cy korzystal z pomocy urzedu pracy z
formy zorganizowania stazu? TAK — NIE *, jezeli TAK to wymieni¢:

Termin stazu Liczba os6b Liczba os6b zatrudnionych
po stazu

2. Liczba 0s6b odbywajacych staz u Organizatora w dniu sktadania wniosku :

L.p. | Nazwisko i imi¢ osoby Okres odbywania stazu przez Imie¢ i nazwisko opiekuna
bezrobotnej odbywajacej staz osobe bezrobotna (od-do) stazysty

Data pieczatka i podpis osoby reprezentujacej pracodawce



POUCZENIE:

O rozpatrzeniu wniosku Powiatowy Urzad Pracy powiadomi wnioskodawce w formie
pisemnej w terminie miesigca od dnia zlozenia kompletnego wniosku wraz
Z wymaganymi zatgcznikami.

Na pozytywne rozpatrzenie wniosku decydujacy wpltyw majg: wysokos¢ posiadanych
przez Powiatowy Urzad Pracy $rodkow finansowych, mozliwo$¢ zatrudnienia po
zakonczeniu stazu 1 dotychczasowa wspoétpraca

Bezrobotny nie moze odbywaé ponownie stazu u tego samego organizatora, na tym
samym stanowisku pracy, na ktorym wczesniej odbywat staz, przygotowanie zawodowe
W miejscu pracy lub przygotowanie zawodowe dorostych.

U organizatora stazu, ktory jest pracodawcg, staz moga odbywac jednoczes$nie
bezrobotni, w liczbie nieprzekraczajacej liczby pracownikéw zatrudnionych
u organizatora w dniu sktadania wniosku w przeliczeniu na pelny wymiar czasu pracy.
U organizatora stazu (przedsiebiorcy niezatrudniajacego pracownika), ktory nie jest
pracodawca, staz moze odbywac jednoczesnie jeden bezrobotny.

Czas pracy bezrobotnego odbywajacego staz nie moze przekracza¢ 8 godzin na dobe
1 40 godzin tygodniowo. Bezrobotny nie moze odbywac stazu w niedzielge i $wigeta,
W porze nocnej, w systemie pracy zmianowej ani w godzinach nadliczbowych.

Zlozenie wniosku nie gwarantuje zawarcia umowy o zorganizowanie stazu.

Od negatywnego rozpatrzenia wniosku nie przyshuguje odwolanie!



ZGLOSZENIE KRAJOWEJ OFERTY PRACY/STAZ U/BS/PHRMP/RP/BZ/DOF/PZD/PSY

L. Informacje dotyczace pracodawcy krajowego

1.Nazwa pracodawcy krajowego 2. Adres siedziby pracodawcy krajowego

L8 o7

04 - 004

3. Numer statystyczny 4. Podstawowy rodzaj dzialalno$ci Gmlii?: pocztowy miejscowose
pracodawcy (REGON) wg PKD Telefon ..o
OO0000000 0000 O FGS
Smail L
5 NIP 6.Forma prawna StrONa INEEIMEtOWA . ...v'vnieieiieeee e

prowadzonej dzialalnoS$ci
1) Osoba fizyczna I:l

IR NN

7. Czy pracodawca jest agencjg zatrudnienia*

2) Sp. zo.o. zglaszajgcg oferte pracy tymczasowej TAK/NIE
3)S.A. ] jezeli tak to nalezy wpisa¢ nr wpisu do rejestrt..........cc.cunins
4) Inna (jaka) .......cocoevnnen...

8. Imi¢ i nazwisko pracodawcy lub osoby wskazanej przez
pracodawce do kontaktow z urzedem

9. Preferowana forma kontaktéw z pracodawca
1) telefoniczny 3) osobisty

NAZWISKO 1M 1.t itintteeit et ettt et e e eeae e 2) e-mail 4) skierowanie z PUP
:?;:;TVISI{O .............................. Tel oo 10. Liczba zatrudnionych pracownikéw ................
I1. Informacje dotyczace zgloszonego miejsca pracy

11. Nazwa stanowiska 12. Nazwa zawodu

....................................................................................... 13. Liczba wolnych miejsc stazu DD

N

w tym dla os6b niepelnosprawnych

14. Kod zawodu wg Kklasyfikacji

zawodow i specjalnosci (Dz.U. 2018
p0z.227 oraz z 2021 poz. 2285 ze zm.)

AN ENN

15. Liczba oséb, ktéora ma zostaé skierowana do
pracodawcy krajowego

16. Miejsce wykonywania pracy | 17. Dodatkowe informacje: 18. Zasieg oglaszania oferty:

mozliwos¢ zakwaterowania-
................................................................................... 1) tylko terytorium Polski I:l
.......................................... przewidziane zatrudnienie w 2) terytorium Polski i pastwa UE/EOG
soboty/niedziele..........c..cccoennee.
.......................................... TN e i
19. Rodzaj umowy stanowigcej  5) umowa zlecenie; 20. System i rozklad czasu 21. Wymiar
podstawe wykonywania pracy: 6) umowa o dzielo; pracy Czasu pracy
1) umowa na czas nieokreslony;  7) umowa na czas 1) jednozmianowy; 1.pelny
2) umowa na czas okres$lony; wykonywania 2) dwie zmiany; |:| 8 h dziennie
3) umowa na Okres prébny; okreslonej pracy 8 ||3) trzy zmiany; 40h tygodniowo
4) umowa na zastepstwo; 8) umowa stazowa 4) ruch ciagly; Rozktad czasu
22. Czy oferta pracy jest oferta pracy tymczasowej? (w 5) inna.......... pracy
rozumieniu art.19 g ustawy, o ktorej mowa w punkcie II1 (godz. od-do)
zgloszenia)
Niedotyczy |

B 24. System wynagradzania 25. Okres zatrudnienia 25a. Data rozpoczgcia
23. Wysokosc_proponowanego w przypadku umowy o prace | Stazu
wynagrodzenia albo okres  wykonywania | e

. umowy w przypadku umowy | 26.0kres aktualno$ci
...... Stypendium...... ...Stypendium ...... cywilno-prawnej oferty

........ Nie dotyCzy.oeueers | it

27. Wymagania — oczekiwania pracodawcy krajowego

28. Ogolny zakres obowiazkow

Poziom wyksztatcenia ..............oooviiiiiii i
Kierunek /Specjalnos¢
Doswiadczenie zZawodOWe ..........oeieiiiiiii i
Znajomos¢ jezykow obeych (poziom znajomosci staby/biegly)..........
W MOWIE ... W PISIMIC. ..t
UPFAWNIENIA. ... oe ettt ettt et et e e e et e e e aenenaens
L0501 ) 310 1 Y
Szczegodlne zainteresowanie zatrudnieniem kandydatow z panstw
EOG TAK/NIE ....ccccccoverenene.

29. Forma upowszechnienia oferty:
Oferta otwarta, ktora zawiera dane umozliwiajace identyfikacje pracodawcy krajowego
X Oferta zamknieta, ktora nie zawiera danych pracodawcy krajoweg0




111. Informacja pracodawcy krajowego

TAK O NIE O w okresie do 365dni przed dniem zgloszenia oferty pracy zostat Pan/Pani ukarany lub skazany prawomocnym wyrokiem
za naruszenie przepisOw prawa pracy albo jest objety postepowaniem dotyczacym naruszenia przepisOw prawa pracy,

TAK O NIE O czy zgtosit Pan/Pani oferte pracy do innego powiatowego urzedu pracy(jezeli tak wskaza¢ do KtOrego..........oovvvvevnivnennnnn. )

Nie dotyczy O czy chce Pan/Pani aby przekazano oferte pracy do innych powiatowych urzedéw pracy na terenie kraju w celu
upowszechnienia w ich  siedzibach (jezeli tak WSKAZAC UIZad: .........ccooiieieuruiniieieieiee et et )

Informacja dla pracodawcy

Informacje w zgtoszonej ofercie pracy nie mogg zawiera¢ wymagan, ktore naruszajg zasad¢ rownego traktowania w zatrudnieniu w

rozumieniu przepisdéw prawa pracy, i nie moga dyskryminowa¢ kandydatéw do pracy, w szczegdlnosci ze wzgledu na pteé, wiek,

niepetnosprawnos$¢, rasg, religi¢, narodowo$¢, przekonania polityczne, przynalezno$é zwiazkowa, pochodzenie etniczne, wyznanie

lub orientacje seksualng -Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004r. o promaocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy

Wysoko$§¢é proponowanego wynagrodzenia nie moze by¢é okreSlona na poziomie nizszym niz minimalne wynagrodzenie

obowiazujace w danym okresie w przeliczeniu na peten wymiar czasu pracy.

W przypadku braku w zgtoszeniu krajowej oferty pracy danych wymaganych, pracodawca jest zobowigzany uzupehié¢ zgloszenie.

Nieuzupetnienie zgloszenia w terminie 7 dni od dnia powiadomienia, spowoduje, ze oferta pracy nie zostanie przyjeta do realizacji.

Pracodawca zobowigzuje sie do niezwlocznego powiadomienia PUP w przypadku utraty aktualnosci oferty.

IV. Adnotacje Urzedu Pracy

30. Data przyjecia zgloszenia 31. Numer zgloszenia 32. Sposéb przyjecia oferty

1) osobiscie 4) telefon
HER RN RRRERN AR RNRREN 2) faks 5) inny (jaki)......................

3) e-mail

33. Numer pracodawcy 34. Nazwisko pracownika przyjmujacego | 35. Czestotliwo$é kontaktéw pracownika PUP

oferte stazu z pracodawca
i7a0i 1) 1 raz na 2 tygodnie
3 ARz e IR NN 2 e missig
INNE Lottt

37. Data odwolania zgloszenia | 38.Uwagi:

NN

39.W przypadku zainteresowania pracodawcy krajowego pomocg w doborze kandydatéw do pracy, w zmianie wymagan
dotyczacych ich kwalifikacji lub przeszkoleniem kandydatow do pracy, poinformowanie doradcy zawodowego lub specjalisty do
spraw rozwoju zawodowego o potrzebie pomocy pracodawcy.

(TAK/NIE)

*agencja posiadajgca wpis do rejestru agencji zatrudnienia zgodnie z zapisami ustawy 0 promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
$wiadczaca posrednictwo pracy tymczasowej, polegajace na zatrudnieniu pracownikow tymczasowych i kierowaniu tych pracownikow oraz osob
niebedacych pracownikami do wykonywania pracy tymczasowej na rzecz i pod kierownictwem pracodawcy uzytkownika, na zasadach
okreslonych w przepisach o zatrudnieniu pracownikoéw tymczasowych.

Pieczatka i podpis pracodawcy

REALIZACJA OFERTY STAZU

Osoba proponowana Wynik skierowania
Data Bezrobotna Poszukujaca pracy Zatrudniona Niezatrudniona
przediozenia |Imig i nazwisko osoby proponowanej do Pobiera
oferty pracy pracy Niepetnos zasitek  |Niepeos | Pozostali* Data Podac przyczyne Nie stawita
prawna* | Tak*| Nie*| prawna* sig*
1 2 3 4 5) 6 7 8 9 10

* wlasciwa odpowiedz zaznaczy¢ znakiem X



