POWIATOWY URZAD PRACY
ul. Starogrodzka 9
78-500 Drawsko Pomorskie
el.: (94) 36 36 721, (94) 36 36 727, (94) 36 36 731

URZAD PRACY centrala: (94) 36 325 19, (94) 36 320 86

(wypetnia PUP)

Opinia doradcy klienta:

O pozytywna ONEZALYWIIA e

(data i podpis doradcy klienta)

Sprawdzono pod wzgledem merytorycznym:

Opinia:

O pozytywna ONEZALYWIIA e

(data i podpis pracownika PUP)

Decyzja Dyrektora Powiatowego Urzedu Pracy w Drawsku Pomorskim:

0 wyrazam zgode O nie wyrazam z€0AY e

(data i podpis Dyrektora PUP)

WNIOSEK O ZAWARCIE UMOWY O ZORGANIZOWANIE STAZU
ZGLOSZENIE OFERTY STAZU

(pieczatka wnioskodawcy) (miejscowosc i data)

WYPELNIA WNIOSKODAWCA

UWAGA:

Nalezy dotozy¢ wszelkich staran, aby precyzyjnie wypetni¢ wniosek i odpowiedzie¢ na wszystkie pytania. Tylko wtedy bedzie mozliwa
prawidlowa ocena planowanego przez Panstwa przedsigwzigcia i pomoc w jego realizacji. Kazdy punkt powinien by¢ wypetiony w sposob
czytelny. Nie nalezy modyfikowa¢ i usuwacé elementow wniosku. Skrot PUP oznacza Powiatowy Urzgd Pracy w Drawsku Pomorskim.

I.  Dane dotyczace Organizatora stazu (0 wstawié znak X we wlasciwym miejscu):

1. Pelna nazwa wnioskodawcy zgodnie z dOKUMENtEM IEJEStIOWYIN .. .uuuinr ettt ettt ettt ettt eee e e reeeenenens
2. AUIES SIBUAZIDY .. .o e
Be BIMINA .o e
4. Miejsce prowadzenia dZiatalnoSCl .........oe it
5. MIEJSCE ZAMICSZKAMIA ... ..ttt ettt ettt et e et et et ettt e et e et e et et et e et et et
6. Telefon /e-Mail (ODOWIBZKOWO) .. . vuueiniit ettt et e e e e e et et e et e e e e et e e e e e e e s et e e eee e aeeae s ves
7. Adres do e — dorgczen TAK o NIE ©

8. Media spoteczno$ciowe = TAK o NIE o  (jezeli TAK, to wymieni¢ jakie)

oS NWP__ - -~ - __REGON_ __ PKD/EKD oot
10. Forma prawna prowadzonej dzialalnoSCi ... ......ouiuiniiitii e
11. Rodzaj prowadzonej dZiatalnOSCl ........ouiuininit it e




12. Data rozpoczgcia dZIatalnoSCl ... ..ueit ittt e
13. Liczba zatrudnionych pracownikoéw na dzien ztozenia wniosku w przeliczeniu na pelny wymiar czasu pracy ..................
14. Czy pracodawca jest agencja pracy tymczasowej ? TAK o NIE ©
15. Imi¢ i nazwisko oraz stanowisko stluzbowe osoby uprawnionej do reprezentowania organu i zaciggania zobowigzan

UMWY CN Lo
16. Imi¢ i nazwisko oraz stanowisko stuzbowe osoby wyznaczonej do kontaktu z urzedem pracy, telefon, e-mail

(ODOWIGZKOWO) - .ottt ettt ettt e ettt et e et et e e e e e e e e et e et et e e e
17. Czgstotliwos¢ kontaktow z 0sobg wskazang przez pracodawee . ... ....v.i.reniirit ettt e e e

STAZ

1. Dane dotyczace tworzonego miejsca stazu (o wstawic znak X we wlasciwym miejscu):
1. Liczba przewidzianych miejsc pracy, na ktorych bezrobotni beda odbywaé staz .................... , w tym dla

niepetnosprawnych ....................
2. Proponowany okres odbywania stazu (nie krotszy niz 3 miesiace)

O 6 miesiccy O 12 miesigcy O inny, jaki? ..................e
3. MiEJSCE OUDYWANIA STAZUL ...\t eetteet ettt e ettt ettt et et et e et et et et et et e e et et e e et et e e et e s e e e s e e e e ea e e e aeeaaneans
4. Planowana data TOZPOCZECIA STAZLL .. ..uuuins it ettt et ettt et ettt et et e et et et et et et et et et e et e e ea e e ea e e s e e eaeeseeanenneneanens
5. NAZWA STANOWISKA ......oetie e e
6. Nazwaikod zawodu (wg klasyfikacji zawodOw i specjalnoscil) ............oooiiiiiiii i
7. Nazwa KOmOTKI OrZANIZACYJIIE] ... .uueutne ittt e ettt ettt ettt e et et ettt et
8.  Zakres zadan ZAWOAOWYCH .......oiiiiiiiiiiitieie ettt et r et h e s Rt e b e e e Rt s Rt e R et e R e e Re e sRe e e R £ eReeneenEenn e nre e e
9. Imig i nazwisko oraz stanowisko opiekuna bezrobOtNEZO ... .....iuueuintiei ittt e
10. Wymagania dotyczace predyspozycji oséb odbywajacych staz:

Minimalne kwalifikacje niezbedne do podjecia stazu Predyspozycje Poziom i kierunek
(umiejetnosci, uprawnienia, znajomosé j. obcych) psychofizyczne i zdrowotne wyksztalcenia

11. Imig i nazwisko osoby bezrobotnej proponowanej do 0dbycia StaZU .........o.viuiniieiii e
12. Z uwagi na charakter pracy w zawodzie wnioskuje o wyrazenie zgody na realizacj¢ stazu

O w niedzielg i §wigta O porze nocnej O systemie zmianowym
13. Godziny odbywaniastazuod _ :  do_: ~ fod__ _: _do__ __ :
14. System i rozktad czasu pracy:

Ojedna zmiana O dwie zmiany D INNE ....oevvivitiniiiinininiiiieeienenenes
15. Liczba o0so6b zatrudnionych po zakonczeniu stazu .................... i okres zatrudnienia ...........c.cooiiiii
16. Liczba osdb odbywajacych staz u organizatora na dzien zlozenia wniosku (dotyczy bezrobotnych odbywajacych staz na

podstawie UmOw zawartyCh Z UrZ@dami PIACY) ....o.uevueentett ittt ettt et et e e te et et et et et e e et et e ateeneeeenneaneen

1 Zawody wg klasyfikacji zawodow i specjalno$ci dostgpne sa m. in. na stronie internetowej drawskopomorskie.praca.gov.pl Rozporzadzenie MRiPS
z dnia 13 listopada 2021 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie klasyfikacji zawodow i specjalnosci na potrzeby rynku pracy oraz zakresu jej
stosowania (Dz. U. z 2021 r. poz. 2285).



http://drawskopomorskie.praca.gov.pl/
http://drawskopomorskie.praca.gov.pl/

o 0 M~ w

I11. Dane dotyczace oferty (0 wstawié znak X we wlasciwym miejscu):

o Oferta zawierajgca dane umozliwiajgce identyfikacje pracodawcy (otwarta)

(dane pracodawcy udostepniane sq kazdej zainteresowanej osobie)

o Oferta niezawierajaca danych umozliwiajacych identyfikacje pracodawcy (zamknigta)

(dane pracodawcy udostepniane sq wylgcznie osobom spetniajgcym wymagania pracodawcy)

Zasigg upowszechniania oferty pracy:

0 Powiat Drawski O inny urzad pracy, jaki? .........ccooviiiiiiiiiiiiiias O terytorium panstwo EOG

OKIes aKtUAINOSCT OFCTLY ..o vttt e e et e ettt ettt e et ettt et a e
Zainteresowanie przyjeciem kandydata do pracy z panstw EOG:  TAK o NIE o

Forma realizacji oferty: O skierowania 0 gieldapracy 0Otargipracy 0Dinna,jaka? ............coociiiiiiiiiiiiiiin..
Forma kontaktu kandydatow z pracodawea, W ZOAZ. ......o.vininieit it
o kontakt osobisty o kontakt telefoniczny O e-mail 1111

Whnioskowana liczba kandydatow spetniajacych 0CzeKiwania ...........o.ooviriiiiii e e

IV. Os$wiadczenie wnioskodawcy:

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej, wynikajacej z art. 233 Kodeksu Karnego, ktory stanowi:
Kto sktadajqc zeznanie majqce stuzyé w postgpowaniu sqdowym lub innym postegpowaniu prowadzonym na podstawie ustawy,
zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8 o§wiadczam, Ze:

1.
2.

10.
11.

W stosunku do Wnioskodawcy (organizatora stazu) toczy sie / nie toczy si¢* postepowanie upadtosciowe ani likwidacyjne;
Zostal zlozony / nie zostal zlozony* oraz przewiduje si¢ zlozenia / nie przewiduje si¢ zlozenie* wniosku o otwarcie
postepowanie upadtosciowego ani likwidacyjnego pracodawcy (organizatora stazu);

W dniu zlozenia wniosku zalegam / nie zalegam* z wyptaceniem wynagrodzen pracownikom oraz z optacaniem
naleznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne, zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen
Pracowniczych oraz Fundusz Emerytur Pomostowych oraz innych danin publicznych;

W dniu ztozenia wniosku zalegam / nie zalegam* z optatami z tytutu zobowigzan podatkowych;

W okresie 2 lat przed dniem zlozZenia wniosku bylem karany / nie bylem karany* za przestgpstwa przeciwko obrotowi
gospodarczemu, w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks Karny (Dz. U. z 2024 r. poz. 17 ze zm.) lub
ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialno$ci podmiotéw zbiorowych za czyny zabronione pod grozbg Kary
(Dz. U. 2024 r. poz. 1822),

W okresie do 365 dni przed dniem zgloszenia oferty stazu zostalem / nie zostalem* ukarany/skazany prawomocnym
wyrokiem za naruszenie przepisOw prawa pracy lub jestem / nie jestem* objety postepowaniem wyjasniajacym w tej
sprawie;

Niniejsza oferta stazu jest / nie jest* zgloszona do innego urzedu pracy;

Zostalem poinformowany o mozliwosci zmiany ustalen w przypadku wystapienia trudnosci zwigzanych z realizacja
oferty;

Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody*na pomoc doradcy zawodowego w doborze kandydatow do pracy w ramach
zgloszonej oferty pracy.

Zapoznalem si¢ / nie zapoznalem si¢* z trescig projektu umowy o zorganizowanie stazu.

Dane zawarte w niniejszym wniosku sg aktualne i zgodne z prawda.

* niepotrzebne skresli¢

(miejscowos¢ i data) (pieczatka i podpis wnioskodawcy)



UWAGA:

Bezrobotny staZysta niebedqcy pracownikiem nie ponosi odpowiedzialnosci materialnej. Czynnosci ujete w opisie zadan bedzie wykonywat
w formie nauki i pod nadzorem wskazanego opiekuna, ktorego rolg jest m. in. udzielanie bezrobotnemu wskazowek i pomocy
w wypelnianiu zadan oraz poswiadczenie wltasnym podpisem prawdziwosci informacji zawartych w sprawozdaniu z przebiegu staiu oraz
opinii, ktora potwierdza nabyte kwalifikacje lub umiejetnosci zawodowe.

UWAGA: ZLOZENIE WNIOSKU NIE GWARANTUJE ZAWARCIA UMOWY
W przypadku, gdy wniosek jest nieprawidtowo wypetniony lub niekompletny wnioskodawca ma 7 dniowy
termin na jego uzupelnienie. Zgodnie z art. 64 § § 2 KPA nieusunig¢cie wskazanych brakéw w terminie
ustawowym 7 dni od dnia dorgczenia wezwania spowoduje pozostawienie wniosku bez rozpatrzenia.

V. Pouczenie

1. PUP nie moze przyjac oferty pracy, jezeli pracodawca zawart w ofercie pracy wymagania, ktore naruszaja zasad¢ rownego
traktowania w zatrudnieniu w rozumieniu przepisoOw prawa i mogg dyskryminowac¢ kandydatéw do pracy, w szczegolnosci
ze wzgledu na pte¢, wiek, niepelnosprawnos¢, rasg, religie, narodowos¢, przekonania polityczne, przynaleznosc
zwigzkowa, pochodzenie etniczne, wyznanie lub orientacj¢ seksualna;

2. PUP moze nie przyjac¢ oferty pracy, w szczego6lnosci jezeli pracodawca w okresie 365 dni przed dniem zgloszenia oferty

pracy zostal ukarany lub skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie przepisOw prawa pracy albo jest objety

postepowaniem dotyczacym naruszenia przepisow prawa;

Odmowa przyjecia oferty pracy przez powiatowy urzad pracy wymaga pisemnego uzasadnienia;

4. W przypadku braku w zgloszeniu krajowej oferty pracy danych wymaganych powiatowy urzad pracy niezwlocznie
powiadamia pracodawce krajowego o konieczno$ci uzupelnienia zgloszenia i w razie potrzeby pomaga pracodawcy
w uzupetnieniu zgloszenia. Nieuzupetnienie przez pracodawce krajowego zgloszenia w terminie do 7 dni od dnia
powiadomienia powoduje, Ze oferta pracy nie jest przyjmowana do realizacji przez powiatowy urzad pracy;

5. Istnieje mozliwo$¢ zmiany ustalen w przypadku wystapienia trudnosci z realizacjg oferty;

6. W przypadku rezygnacji z realizacji wniosku / zgloszenia oferty stazu pracodawca zobowigzany jest do niezwlocznego
poinformowania o tym fakcie PUP.

V1. Informacje dodatkowe

1. Staz odbywa si¢ na podstawie umowy zawartej przez starost¢ z pracodawcg, wg programu okreslonego w umowie. Przy
ustalaniu programu powinny by¢ uwzglednione predyspozycje psychofizyczne i zdrowotne, poziom wyksztalcenia oraz
dodatkowe kwalifikacje zawodowe bezrobotnego. Program powinien okreslac:

Nazwg zawodu lub specjalnosci, ktorej program dotyczy;

Zakres zadan wykonywanych przez bezrobotnego;

Rodzaj uzyskiwanych kwalifikacji lub umiejetnosci zawodowych;

Sposoéb potwierdzenia nabytych kwalifikacji lub umiejetnosci zawodowych;

Dane opiekuna osoby objetej programem stazu (jeden opiekun stazu moze jednoczesnie sprawowac opieke nad nie

wigcej niz 3 osobami bezrobotnymi odbywajacymi staz).

2. U organizatora stazu, ktory jest pracodawca staz moga odbywac jednocze$nie bezrobotni w liczbie nieprzekraczajacej
liczby pracownikow zatrudnionych w dniu sktadania wniosku w przeliczeniu na pelny wymiar czasu pracy.

3. U organizatora stazu, ktory nie jest pracodawcg staz moze odbywac¢ jednoczesnie jeden bezrobotny.

4. Organizator stazu szkoli bezrobotnych na zasadach przewidzianych dla pracownikow w zakresie BHP i ppoz. i zapoznaje
z obowigzujacym regulaminem pracy.

5. Pracodawca po zakonczeniu realizacji programu wydaje opini¢ zawierajacg informacje o zadaniach realizowanych przez
bezrobotnego i umiejetnosciach praktycznych pozyskanych w trakcie stazu.

6. Na wniosek bezrobotnego odbywajacego staz pracodawca jest obowigzany do udzielenia dni wolnych w wymiarze 2 dni
za kazde 30 dni kalendarzowych odbywania stazu. Za ostatni miesigc odbywania stazu pracodawca jest obowigzany
udzieli¢ dni wolnych przed uptywem terminu zakonczenia stazu.

7. Czas pracy bezrobotnego odbywajacego staz nie moze przekracza¢ 8 godzin na dobe i 40 godzin tygodniowo,
a bezrobotnego bedacego osobg niepetnosprawng zaliczang do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
— 7 godzin na dobeg i 35 godzin tygodniowo.

8. Bezrobotny nie moze odbywac stazu w niedziele i $wigta, w porze nocnej, W Systemie pracy zmianowej ani w godzinach
nadliczbowych. PUP moze wyrazi¢ zgode na realizacj¢ stazu w niedzielg i §wieta, w porze nocnej lub systemie pracy
zmianowej, o ile charakter pracy w danym zawodzie wymaga takiego rozktadu czasu pracy.

w

PoooTe

VII. Zalaczniki do wniosku (0 wstawié znak X we wlasciwym miejscu):

Zatacznik nr 1 — program stazu

Petnomocnictwo do reprezentowania Wnioskodawcy — w przypadku, gdy osoba podpisujaca wniosek nie jest
upowazniona z imienia i nazwiska do reprezentowania podmiotu w dokumencie rejestrowym.

Zatgcznik nr 2 — klauzula informacyjna

UWAGA: Kserokopie dokumentéw wymagaja potwierdzenia za zgodno$¢ z oryginalem przez osobe
uprawniong do reprezentacji podmiotu, zgodnie z dokumentem rejestrowym.



VIIl. Adnotacja pracownikéw PUP:

Nazwisko i imie Nr PESEL Zrédlo finansowania Wskazniki EFS Data i podpis Podpis Dyrektora

doradcy klienta

Zalacznik nr 2

Klauzula informacyjna dotyczgca przetwarzania danych osobowych
dla przedsi¢biorcow i innych podmiotow korzystajacych z pomocy okreslonej w ustawie

Dzialajac na podstawie art. 13 ust. 1 i ust. 2 i art. 14 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119
7 4.05.2016) (dalej: RODO) informujg:

1.

10.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Drawsku Pomorskim reprezentowany przez
Dyrektora, z siedzibg w Drawsku Pomorskim, pod adresem ul. Starogrodzka 9, 78-500 Drawsko Pomorskie, dane kontaktowe:
numer telefonu 94 363 25 19, 94 363 20 86, fax 94 363 27 34, adres e-mail: sekretariat@pupdrawsko.pl.

W PUP wyznaczono Inspektora Ochrony Danych Osobowych — Iwong Szynal, z ktorym mozna skontaktowaé si¢ pod numerem
telefonu 94 36 36 701, 94 363 25 19, 94 363 20 86, adres e-mail: iod@pupdrawsko.pl, sekretariat@pupdrawsko.pl.

Pani/Pana dane osobowe bgda przetwarzane w celu realizacji zadan ustawowych, w tym doprowadzenie do zatrudnienia, na
podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢, art. 9 ust. 2 lit. f, g, j RODO oraz ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy, ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegélnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych oraz wywotlanych nimi sytuacji kryzysowych, ustawy
z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu 0séb niepelnosprawnych, ustawy z dnia 12
marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa, ustawy z dnia 27
sierpnia 2009 r. o finansach publicznych, ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie do informacji publicznej, ustawy z dnia 17
czerwea 1966 r. o postgpowaniu egzekucyjnym w administracji, ustawy z dnia 17 listopada 1964 r. kodeks postgpowania
cywilnego oraz odpowiednich przepisoéw wykonawczych.

W zwiazku z przetwarzaniem danych w celu wskazanym w pkt. 3, Pana/Pani dane osobowe moga by¢ udostgpniane innym
odbiorcom lub kategoriom odbiorcéw danych takich jak:

a) Krajowy Rejestr Dlugow

b) Podmioty $wiadczace ustugi w ramach dostarczania korespondencji

c) Wojewodzki Urzad Pracy

d) Zaklad Ubezpieczen Spotecznych

e) Urzad Skarbowy

f)  Banki

g) Ministerstwo Rodziny i Polityki Spoteczne;j

h) Instytucje szkoleniowe

i) Radca Prawny

J)  Komornik

Pani/Pana dane osobowe nie bgda przekazywane do panstw trzecich.

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do realizacji wskazanego w pkt. 3 celu przetwarzania,
w tym archiwizacji na podstawie przepisow ustawy o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach, zgodnie z jednolitym
rzeczowym wykazem akt.

Posiada Pani/Pan prawo do dostepu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia przetwarzania
oraz prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a takze prawo do przenoszenia swoich danych w zakresie
unormowanym w ogo6lnym rozporzadzeniu o ochronie danych.

W przypadku uznania, ze przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy RODO, przystuguje Pani/Panu prawo do
whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

Podanie przez Pania/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Jest Pani/Pan zobowigzana/ny do ich podania,
a konsekwencja niepodania danych osobowych bedzie brak mozliwosci skorzystania z pomocy okreslonej w ustawie.

Dane osobowe nie beda wykorzystywane do podejmowania zautomatyzowanych decyzji w indywidualnych przypadkach, w tym
do profilowania.



mailto:sekretariat@pupdrawsko.pl
mailto:iod@pupdrawsko.pl
mailto:sekretariat@pupdrawsko.pl

