............................ (pozycja w rejestrze wydziatu)

( piecze¢ organizatora stazu)

Miejski Urzad Pracy w Kielcach
Centrum Aktywizacji Zawodowej

WNIOSEK

0 zawarcie umowy o zorganizowanie stazu
na zasadach okre$lonych w Ustawie z dnia 20.04.2004r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy ( Dz. U. z 2008r. Nr 69 poz. 415 z pdzniejszymi zmianami),
Rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 20.08. 2009r. w sprawie szczegotowych warunkow odbywania stazu przez bezrobotnych (Dz. U. z 2000r.,
Nr 142, poz. 1160)

1. Petna nazwa organizatora stazu (firma lub imig¢ 1 nazwisko)............ccccevvieeiiieecieeeie e,
2.NIP: ..o REGON: o Nr PKD/EKD:...ovviiiiiiieiiee,
3. Data rozpoczgcia dZiatalNOoSCl........ccviieiiiieiie ettt e
4. Forma prawna prowadzonej dziatalnoS§ciz...........oooiiiiiiiiii i
5. Siedziba 0rganizatora StaZU:...........oiuiirie e e
6. Migjsce prowadzenia dziatalnoSCiz.......ooviiuiii i
7. Nr telefonu organizatora stazu ......................... fax....ooooieiiiinnn, e-mail................
8. Imig i nazwisko osoby upowaznionej do reprezentowania organizatora stazu:...................

9. Liczba przewidywanych miejsc pracy, na ktorych bezrobotni beda odbywac staz: ............

10. Proponowany okres odbywania stazu (nie krotszy niz 3 miesiace):.............evevriieenierninnne
11. Imig i nazwisko opiekuna bezrobotnego odbywajacego staz: ...............cccviiniiieiienieennnn.
a) Stanowisko opiekuna bezrobotnego odbywajacego Staz: .............coeiiiiiiiiiieiineneeeeenes
b) Liczba stazystow, nad ktorymi aktualnie Sprawuje opieke.........coovveriririniieienenencscsee

Opiekun bezrobotnego odbywajacego staz moze jednocze$nie sprawowaé opiekg¢ nad nie wigcej niz 3 osobami bezrobotnymi
odbywajacymi staz.

12. Wymagania organizatora stazu wobec bezrobotnych na danych stanowiskach pracy:

Lp Nazwa zawodu lub specjalnosci Predyspozycje Poziom i kierunek Minimalne kwalifikacje niezbgdne do Liczba 0s6b
psychofizyczne i zdrowotne | wyksztalcenia podjecia stazu na danym stanowisku
pracy
1. 2. 3. 4. 5. 6.
1.
2.
3.

13. Miejsce odbywania stazu:

(w przypadku gdy miejsce odbywania stazu jest inne ni; wskazane w zaswiadczeniu o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej
bqd? KRS, przed podpisaniem umowy naleiy dolqczyé potwierdzony za zgodnosé z oryginatem dokument potwierdzajgcy prawo
dysponowania tym lokalem)
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14. W czasie odbywania stazu bezrobotni beda wykonywali zadania, zgodnie z zataczonym programem stazu:
- nazwa zawodu lub specjalnosci/kod zawodu

- nazwa komorki organizacyjnej 1 stanowiska pracy..........c.ooviieiiiiiiiiieeiiiiieeneeninn,
- godziny odbywania stazu: od..........cccceevieeviienieniieeieenen. O
- dni odbywania stazu: 0d.........ccceeveeiienieiiiieieeeee s Oueeiiiiee e

Stazysta nie bedzie ponosit odpowiedzialnosci materialnej 1 bedzie wykonywal czynnosci ujete w programie
stazu pod nadzorem wskazanego opiekuna.

15. Stan zatrudnienia u organizatora stazu w okresie ostatnich 6 miesigcy poprzedzajacych dzien zlozenia
wniosku (w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy ) byt nastepujacy (nie wliczajqc stazystow):

Miesiac/rok

Liczba
zatrudnionych

Uwagi:

16.0rganizator stazu wnioskuje o skierowanie na staz nizej wymienionych bezrobotnych (imig i nazwisko,
PESEL, adres zamieszkania)

Jednocze$nie oswiadczam, ze wskazana przeze mnie we wniosku osoba bezrobotna nie odbywata wczedniej
Umnie stazu, przygotowania zawodowego W mMmiejscu pracy, przygotowania zawodowego dorostych na
wskazanym we wniosku stanowisku pracy.

W przypadku nie wskazania kandydata, MUP skieruje do odbycia stazu kandydatow spetniajqcych wymagania
wymienione w punkcie 12 niniejszego wniosku.

17. Organizator stazu zobowiazuje si¢ do zatrudnienia na podstawie UMOWY O Pracg.............. bezrobotnego
(nych) bezposrednio po zakonczeniu stazu na OKIES ........ccccccvviiiiiiiiniiiiennninn. w pelnym wymiarze czasu
pracy.

Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ z aktualnie obowiazujacymi Zasadami naboru wnioskéw o zawarcie umowy
0 zorganizowanie stazu finansowanego ze srodkow Funduszu Pracy lub Europejskiego Funduszu Spotecznego
— dostepnych na stronie internetowej Miejskiego Urzedu Pracy w Kielcach www.mup.kielce.pl.
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Zalaczniki do wniosku o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu:
1. Oswiadczenie Organizatora stazu

2. Program stazu (2 egzemplarze)

3. Oferta stazu

Whniosek nieprawidtowo wypetniony lub niekompletny
nie bedzie rozpatrywany.
Elementy wniosku nie mogq ulec modyfikacji i usunieciu.

INFORMACJA
DOTYCZACA SPOSOBU WYPELNIANIA WNIOSKU

W punkcie 12 nalezy wpisywa¢ wymagania stawiane przysztym stazystom. Jaki zawdd,
wyksztatcenie posiada kandydat kierowany do organizatora stazu, a nie informacje na jakim
stanowisku bedzie odbywat staz.

W punkcie 14 nalezy wpisaé nazwe¢ zawodu, a nie stanowiska (np. technik prac
biurowych a nie referent).

Informujemy, iz zarowno zakres zadan, jakie beda wykonywane przez bezrobotnego
podczas stazu, jak i nazwa zawodu lub specjalnosci, musza by¢
zgodne z aktualna klasyfikacja zawodow i specjalnosci dla potrzeb rynku pracy dostgpna na
stronie internetowej: www.psz.praca.gov.pl zaktadka klasyfikacja zawodow.

Jezeli okreslony przez organizatora zawdd w w/w klasyfikacji nie wystepuje, wniosek nie
bedzie mogl by¢€ rozpatrzony.


http://www.psz.praca.gov.pl/

(miejscowosc¢ i data)

(pieczqtka organizatora stazu)

OSWIADCZENIE ORGANIZATORA STAZU
Oswiadczam, ze:

o liczba stazystow na dzien sktadania wniosku wynosi......... , wtym z MUP Kielce ............... ;

o liczba zatrudmonych pracowmkow w przeliczeniu na pelny wymiar czasu pracy na dzien skladania
wniosku wynosi :.

o toczy si¢/nie toczy su; w stosunku do firmy postgpowanie upadtosciowe i nie zostal zgloszony
wniosek o likwidacje;

o w okresie 365 dni przed dniem zlozenia niniejszego wniosku:
- zostalem/ nie zostalem™ ukarany, skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie praw
pracowniczych lub
- jestem/nie jestem™* objety postegpowaniem dotyczacym naruszenia przepisOw prawa pracy;

o zmniejszylem/nie zmniejszylem* stan zatrudnienia w ostatnich 6 miesigcach przed dniem zlozenia
wniosku z przyczyn lezacych po stronie Organizatora;

o zalegam/nie zalegam™* z optatami z tytutu zobowiazan podatkowych;

o zalegam/nie zalegam™* z optacaniem sktadek na ubezpieczenie spoteczne;

o jestem/nie jestem* posiadaczem gospodarstwa rolnego obejmujacego obszar uzytkow rolnych
0 powierzchni powyzej 2 ha przeliczeniowe i prowadze osobiscie i na wlasny rachunek dziatalnos¢
w zakresie produkcji roslinnej lub zwierzecej, w tym ogrodniczej, sadowniczej, pszczelarskiej i rybnej;

o prowadze¢/nie prowadze* osobiscie i na wilasny rachunek dziat specjalny produkcji rolnej, o ktérym
mowa w Ustawie z dnia 20 grudnia 1990 roku o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw (t.j. Dz.U. z 2008
Nr 50, poz.291 z p6zn. zmianami).

Oswiadczam, ze zostalem(am) pouczony(a) o odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w art. 233 Kodeksu
Karnego za zatajenie prawdy lub zeznanie nieprawdy.

Art. 233 §1 K.K.: ,Kto skladajac zeznanie majace stuzy¢ za dowod w postgpowaniu sadowym, lub innym
postgpowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdeg lub zataja prawde, podlega karze
pozbawienia wolnosci do lat 3”.

Podstawa prawna zadania oswiadczenia: art. 220 kpa oraz Rozporzadzenie Ministra Pracy 1 Polityki Spoteczne;j
z 20 sierpnia 2009 roku w sprawie szczegélowych warunkow odbywania stazu przez bezrobotnych (Dz.U.
z 2009 r. Nr 142, poz. 1160) oraz Zasady naboru wnioskOw o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu
finansowanego ze s$rodkéw Funduszu Pracy lub Europejskiego Funduszu Spotecznego, obowiazujace
w Miejskim Urzedzie Pracy w Kielcach w okresie od stycznia 2013r. do konca grudnia 2013r.

(data, podpis i piecze¢ organizatora stazu)

* niepotrzebne skreslic



(miejscowos¢ i data)

(pieczqtka organizatora stazu)

PROGRAM STAZU

1. Nazwa zawodu lub specjalno$ci, ktorej program dotyCzy............ccoeviniiiieiiiinennn,
2. Zakres zadan wykonywanych przez bezrobotnego w czasie odbywania stazu:
® Zapoznanie z przepisami BHP i p. poz

4. Po zakonczeniu realizacji powyzszego programu wydam opini¢ zawierajaca informacje 0 zadaniach
realizowanych przez bezrobotnego oraz umiej¢tnosciach praktycznych pozyskanych w trakcie stazu.
5. Proponowany opiekun stazystow:

NazwisKo 1 1MIC......oviiiiii e

Stanowisko Pracy.........oevviiiiiiiiii i

(podpis i pieczec¢ organizatora stazu) (Prezydent Miasta Kielce)



(miejscowos¢ i data)

(pieczqtka organizatora stazu)

PROGRAM STAZU

1. Nazwa zawodu lub specjalnos$ci, ktorej program dotyczy.............ccevviiiiieiiiineenne
2. Zakres zadan wykonywanych przez bezrobotnego w czasie odbywania stazu:
® Zapoznanie z przepisami BHP i p. poz

4. Po zakonczeniu realizacji powyzszego programu wydam opini¢ zawierajaca informacje o zadaniach
realizowanych przez bezrobotnego oraz umiej¢tnosciach praktycznych pozyskanych w trakcie stazu.
5. Proponowany opiekun stazystow:

NazZWISKO 1 IMIC. ... oiti ittt

Stanowisko Pracy.........ooevviiiiiiiiii e

(podpis i piecze¢ organizatora stazu) (Prezydent Miasta Kielce)



MIEJSKI URZAD PRACY W KIELCACH
CENTRUM AKTYWIZACJI ZAWODOWEJ

ul. Szymanowskiego 6, 25-361 Kielce,

41 340-60-55, 41 340-60-23 www.mup.kielce.pl

OFERTA STAZU

.

Uwaga: zgloszona oferta stazu powinna byé wypelnia

51,
szczeg £4

MIEJSKI URZAB"PRAEY

z jej tresciq.

I.  Informacje dotyczace oferty /adnotacje urzedu
1. Nr rej 2. Data zgloszenia oferty 3. Okres odbywania stazu (ilo$¢ miesigey): 4, Nr rej. RP ALG.
5. Nroferty: 6. Nrwniosku: EFS
L) L)
) e 7 T PP PFRON
B e
3 e

1. Nazwa

3. NIP

DDDDDDDDD

Numer statystyczny (REGON)

DDDDDDDDD

5. Liczba zatrudnionych 6.
pracownikow

Forma prawna prowadzonej
dziatalnosci

2. Adres siedziby organizatora stazu

Mi€jSCOWOSE .eveniiaeiiniiainennn

Telefon ......cooovvvviiiiiiiiiinn,

7. Osoba reprezentujaca pracodawce

IMig i NAZWISKO .. ..oviei e
SEANOWISKO .+ ..ttt

TelefOn ..o

1.  Informacje dotyczace oferty stazu

1. Nazwa zawodu 2.

Nazwa stanowiska pracy 3.

Kod zawodu wg KZiS

HpEgigipinn

4.  Data rozpoczegcia stazu

Liczba przewidywanych miejsc pracy, na
ktorych bezrobotni bgda odbywac staz

w tym dla 0sob niepetnosprawnych D D

5. Deklaracja zatrudnienia po okresie stazu: 6.
T10SC MICSIGCY +.vvvvevneiniiiei e
rodzaj UMOWY ......vviviriiiniieiieieeeeieeeeens

system wynagrodzenia i proponowana stawka
(BrUtto) ...

Dodatkowe informacje niezbgdne ze wzglegduna  |7.
charakter wykonywanej pracy

Godziny odbywania stazu



http://www.mup.kielce.pl/

8.  Imig i nazwisko oraz stanowisko opiekuna bezrobotnego odbywajacego staz

9. Minimalne kwalifikacje niezbedne do podjgcia stazu przez bezrobotnego
na danym stanowisku pracy

Wyksztatcenie

10. Opis zadan, jakie beda wykonywane podczas stazu przez bezrobotnego,
zgodnie z programem stazu

data, pieczatka i podpis posrednika
przyjmujacego ofertg

data, podpis i pieczg¢ organizatora stazu

IV. Realizacja oferty stazowej

Data przedtozenia propozycji Imig i nazwisko kandydata

Nr ewidencyjny Uwagi i rozliczenie skierowania

Data realizacji oferty.......c.ccooveoiiiicieinncnieee

*whasciwe podkresli¢

pieczatka i podpis posrednika pracy




