…………………………………………....

/pieczątka firmowa wnioskodawcy/

        Powiatowy Urząd Pracy








        w Gorzowie  Wlkp.
W N I O S E K
O  ZORGANIZOWANIE  ZATRUDNIENIA  W  RAMACH  REFUNDACJI KOSZTÓW WYNAGRODZENIA DLA DPS 
LUB JEDNOSTKI ORGANIZACYJNEJ WRiPZ 
I.  INFORMACJE  O  WNIOSKODAWCY:



1. Pełna nazwa wnioskodawcy, adres siedziby i miejsce prowadzenia działalności :
     ………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

2. Forma prawna prowadzonej działalności ( osoba fizyczna, spółka cywilna/ jawna/ akcyjna/ z  o.o. , itp. ) :    

               …………………………………………………………………………………….………………………..……
    w przypadku osoby prawnej podać  numer wpisu do  Krajowego Rejestru 

    Sądowego  ( KRS): ……………………………..…………………………….………………………..……
    w przypadku DPS podać numer w rejestrze domów pomocy społecznej prowadzonym 

    przez wojewodę : ..…………………………………………………..……….………………………..……
3 . Numer NIP/PESEL i REGON: …………………………………………………………….……….….

4. Adres strony internetowej wnioskodawcy…….…….…………………………………………………

5. Wnioskuję o zorganizowanie ………. stanowisk(a)  w okresie od ……….……. do ……………..
    - nazwa stanowisk(a)…….………………..…………………………………………………………..…….

    - miejsce  wykonywania  pracy : ……………………………..………….………………………………

    - rodzaj prac  ……………………………………………….…………………………………………………    
      ………………………………………………………..…………………..……………………………….…..…
    - niezbędne  lub pożądane kwalifikacje  kierowanego  bezrobotnego lub poszukującego
       pracy oraz inne wymogi: 

     ………………………………………………………………………………….……………………………….
      ………………………………………………………………………………………………………….….…….
      ………………………………………………………………………………………………………………..….
 6. Bezrobotni lub poszukujący pracy zatrudnieni w  ramach  refundacji kosztów 
      wynagrodzenia dla DPS lub jednostki organizacyjnej WRiPZ otrzymywać będą 
      wynagrodzenie  w  wysokości  ……………..……..  miesięcznie.  Wnioskowana wysokość 
      refundowanego  wynagrodzenia na osobę wynosi ………………..……….……………...…………

7. Wysokość składki na ubezpieczenie wypadkowe płaconej przez wnioskodawcę 
     ( wpisać  %)……………………
II. KOSZTY  ZATRUDNIENIA  SKIEROWANEGO  BEZROBOTNEGO  LUB
      POSZUKUJĄCEGO PRACY PONIESIONE PRZEZ PRACODAWCĘ
      (dotyczy beneficjentów pomocy publicznej tj. przedsiębiorców):
	Poszczególne

miesiące
	Miesięczne wynagrodzenie brutto 
	Miesięczne składki na ubezpieczenia społeczne, FP oraz FGŚP od  wynagrodzeń
	RAZEM

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	

	13
	
	
	

	14
	
	
	

	15
	
	
	

	RAZEM


	
	
	


III. INFORMACJA  O  DOTYCHCZASOWYM  STANIE  ZATRUDNIENIA :

1.Liczba zatrudnionych pracowników w przeliczeniu na pełny wymiar czasu pracy w   

    poszczególnych 6 miesiącach poprzedzających miesiąc złożenia wniosku:

	Miesiąc/ rok
	
	
	
	
	
	

	Liczba zatrudnionych

pracowników w przeliczeniu na pełny wymiar czasu pracy
	
	
	
	
	
	


2. Stan zatrudnienia na  dzień  złożenia wniosku  w przeliczeniu na pełny wymiar czasu 
     pracy  na podstawie umowy o pracę  ………….., w tym:

   -   pracownicy na czas nieokreślony ……………..,

   -   pracownicy na czas określony      ……………..
3. Uzasadnienie zmian w zatrudnieniu  w ciągu ostatnich 6 miesięcy poprzedzających miesiąc złożenia wniosku:

      ...............................................................................................................................................................

      ...............................................................................................................................................................

      ...............................................................................................................................................................

IV.  INFORMACJA  O  OTRZYMANEJ  POMOCY PUBLICZNEJ  

       (dotyczy beneficjentów  pomocy publicznej tj. przedsiębiorców):
1. Nie otrzymałem(am) / otrzymałem (am) (wpisać słownie):  ……………………..…..… pomocy de minimis, pomocy de minimis w rolnictwie, pomocy de minimis w sektorze rybołówstwa i akwakultury lub pomocy innej niż de minimis, w roku w którym ubiegam się o pomoc oraz  w ciągu 2 poprzedzających go lat.

2.  Nie otrzymałem(am) / otrzymałem (am) (wpisać słownie):  ………………………..… pomocy publicznej ( bez względu na jej rodzaj, źródło i formę ) w odniesieniu do tych  samych kosztów kwalifikujących się do objęcia pomocą , na pokrycie których ma być przeznaczona pomoc, o której udzielenie ubiegam się niniejszym wnioskiem. 

  V. WNIOSKOWANA  OSOBA BEZROBOTNA LUB POSZUKUJĄCA PRACY
         DO  ZATRUDNIENIA  W  RAMACH REFUNDACJI KOSZTÓW
        WYNAGRODZENIA DLA DPS LUB JEDNOSTKI ORGANIZACYJNEJ WRiPZ
  
    Imię i nazwisko oraz rok urodzenia  proponowanej osoby / osób  :

     …………………………………………………………………….…..………..…….…........

                ……………………………………………………………………….…..………..…….…....
VI.  OŚWIADCZENIE  WNIOSKODAWCY:

Oświadczam że:

1. Nie spełniam warunków / spełniam warunki* (wpisać słownie):  …………………...…………..….....…  

    do bycia beneficjentem pomocy publicznej. 

       *(beneficjentem pomocy publicznej są przedsiębiorcy)

2.   Nie jestem powiązany / jestem powiązany (wpisać słownie):  ………………..…………..…………....… 

      osobowo , kapitałowo lub gospodarczo  (handlowo)  z   innymi  podmiotami w   ramach  tzw. 
     „jednego przedsiębiorstwa”  - dotyczy beneficjentów pomocy publicznej tj. przedsiębiorców.

„ jedno przedsiębiorstwo” obejmuje wszystkie jednostki gospodarcze, które są ze sobą powiązane co najmniej jednym z następujących stosunków:
a) jedna jednostka gospodarcza posiada w drugiej jednostce gospodarczej większość praw głosu akcjonariuszy, wspólników lub członków; 

b) jedna jednostka gospodarcza ma prawo wyznaczyć lub odwołać większość członków organu administracyjnego, zarządzającego lub nadzorczego innej jednostki gospodarczej; 

c) jedna jednostka gospodarcza ma prawo wywierać dominujący wpływ na inną jednostkę go​spodarczą zgodnie z umową zawartą z tą jednostką lub postanowieniami w jej akcie założy​cielskim lub umowie spółki; 

d) jedna jednostka gospodarcza, która jest akcjonariuszem lub wspólnikiem w innej jednostce gospodarczej lub jej członkiem, samodzielnie kontroluje, zgodnie z porozumieniem z innymi akcjonariuszami, wspólnikami lub członkami tej jednostki, większość praw głosu  akcjonariu​szy, wspólników lub członków tej jednostki. ”  

Jednostki gospodarcze pozostające w jakimkolwiek ze stosunków, o których mowa w aka​picie pierwszym lit. a)–d), za pośrednictwem jednej innej jednostki gospodarczej lub kilku innych jednostek gospodarczych również są uznawane za jedno przedsiębiorstwo. 

3.  Nie zalegam/ zalegam (wpisać słownie):  ………………....……………..… ……. w dniu złożenia 
      wniosku z wypłacaniem wynagrodzeń   pracownikom oraz z opłacaniem należnych składek na
      ubezpieczenia społeczne,  ubezpieczenia zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych
      Świadczeń Pracowniczych oraz innych danin publicznych.  

4.  Nie znajduję się/ znajduję się (wpisać słownie):  ……………………………..……………..………….  

     w trudnej sytuacji ekonomicznej, likwidacji lub upadłości, a także w trakcie restrukturyzacji  - 
     dotyczy beneficjentów pomocy publicznej tj. przedsiębiorców.  
5.  Zobowiązuję się / nie zobowiązuję się (wpisać słownie):  ………………....……………..… …….  do zatrudnienia,   pokrycia kosztów uzupełnienia wymaganych kwalifikacji oraz przyuczenia do pracy na wskazanym stanowisku - skierowanego bezrobotnego/ych  przez PUP z wykształceniem co najmniej (wpisać słownie poziom wykształcenia: podstawowe, zawodowe, średnie lub wyższe) …………………………….………..…..………….., bez doświadczenia zawodowego, umiejętności i kwalifikacji, w przypadku braku zarejestrowanych bezrobotnych spełniających wymogi wnioskodawcy określone w niniejszym  wniosku oraz w „Zgłoszeniu krajowej oferty pracy/ refundacja kosztów wynagrodzenia dla DPS lub jednostki organizacyjnej WRiPZ” dotyczące kwalifikacji, umiejętności i doświadczenia zawodowego.  

6. Po zakończeniu trwania umowy o zorganizowanie zatrudnienia w ramach refundacji kosztów 
     wynagrodzenia dla DPS lub jednostki organizacyjnej WRiPZ  ( umowy zawierane są na okres 

15 miesięcy) wnioskodawca  zobowiązuje się  /  nie obowiązuje się (wpisać słownie):    …………………………………….……..…do dalszego zatrudnienia (tj. bezpośrednio po zakończeniu umowy o refundację  kosztów  wynagrodzenia dla DPS i WRiPZ).:

      -    ilość osób …………………………………………………………………………………………
      -    proponowany okres zatrudnienia ….………………………….……….….………………..…….

   -   forma zatrudnienia: tj. umowa o pracę , umowa zlecenie inna forma zatrudnienia) :

        ……………………………………………………………………………….………………….…
7. W przypadku zatrudnienia na stanowisko pracy obywatela Ukrainy, zobowiązuję się do powiadomienia Powiatowego Urzędu Pracy w Gorzowie Wlkp. za pośrednictwem portalu praca.gov.pl  o zatrudnieniu obywatela  Ukrainy w ciągu 7 dni od dnia podjęcia przez niego pracy oraz zobowiązuję się do dokonania kolejnych powiadomień w sytuacjach opisanych w ustawie z dnia 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego państwa.
8.  Znajduję się / nie znajduję się (wpisać słownie):  …………....……………………..………..…….

na liście osób i podmiotów zamieszczonych na stronie internetowej Ministerstwa Spraw Wewnętrznych i Administracji objętych sankcjami na podstawie ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspierania agresji na Ukrainę oraz 
służących ochronie  bezpieczeństwa narodowego:                                                                              (https://www.gov.pl/web/mswia/lista-osob-i-podmiotow-objetych-sankcjami).
9. Zobowiązuję się do niezwłocznego powiadomienia PUP jeżeli w okresie od dnia
     złożenia wniosku do dnia podpisania umowy zmianie ulegnie stan prawny lub faktyczny
     wskazany w dniu złożenia wniosku, w tym dotyczący otrzymanej pomocy de minimis z 
      innych źródeł.

10. Wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody (wpisać słownie):  ………………....……………..… ……. na przetwarzanie moich danych osobowych w rozumieniu ustawy z dnia 10 maja 2018r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz.U. z 2019r. poz. 1781) oraz rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych), Administratorem danych osobowych jest Powiatowy Urząd Pracy w Gorzowie Wlkp. z siedzibą przy ul. Franciszka Walczaka 110, 66-400 Gorzów Wlkp. Pełna treść informacji na temat przetwarzania Państwa danych osobowych znajduje się na stronie internetowej http://gorzow.praca.gov.pl/ oraz w siedzibie Administratora.
11.Przyjmuję do wiadomości, iż wniosek może zostać przyjęty, gdy jest kompletny i
      prawidłowo wypełniony.  

12.  Dane zawarte we wniosku są zgodne ze stanem prawnym i faktycznym oraz  zapoznałem/am  

      się z pouczeniem w części „Informacje dla wnioskodawcy”, w tym z obowiązującymi
      przepisami   wyszczególnionymi w pkt 2 oraz spełniam warunki do ubiegania się o 
      refundację kosztów wynagrodzenia dla DPS lub jednostki organizacyjnej WRiPZ. 
........................................                                                              ..........................................

        /miejscowość, data/                                                                                                  /podpis i pieczątka wnioskodawcy / 
DO  WNIOSKU  PROSZĘ   DOŁĄCZYĆ  (kserokopie i oryginały do wglądu) : 

1.   Dokument  potwierdzający upoważnienie imienne do zaciągania zobowiązań / zawierania   

  umów ( dotyczy tylko i wyłącznie organów administracji publicznej/ samorządowej).   

2. Zgłoszenie krajowej oferty pracy / refundacja wynagrodzenia dla DPS lub jednostki organizacyjnej WRiPZ (na każde stanowisko oddzielnie) .

3. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis 
(dotyczy beneficjentów pomocy publicznej tj. przedsiębiorców).

4. Sprawozdania finansowe za okres 3 lat obrotowych sporządzone zgodnie z przepisami o rachunkowości ( bilans oraz rachunek zysków i strat – dołączyć tylko zestawienie tabelaryczne bez załączników i opisów ), a w przypadku wnioskodawców, do których nie stosuje się przepisów o rachunkowości np. deklaracje PIT za okres 3 ostatnich lat obrotowych  (dotyczy  beneficjentów pomocy publicznej tj. przedsiębiorców).

W przypadku wystąpienia straty z tytułu prowadzenia działalności gospodarczej w danym roku należy dodatkowo złożyć pisemne wyjaśnienia o przyczynach jej wystąpienia. 
5. Wszystkie zaświadczenia lub oświadczenia o pomocy de minimis, pomocy de minimis w rolnictwie, pomocy de minimis w sektorze rybołówstwa i akwakultury lub pomocy innej niż de minimis, jakie wnioskodawca otrzymał w roku, w którym ubiega się o pomoc oraz w ciągu 2 poprzedzających go lat, dotyczy także  innych podmiotów jeśli występuje powiązanie w ramach tzw. „jednego przedsiębiorstwa” (dotyczy  beneficjentów pomocy publicznej tj. przedsiębiorców). 

INFORMACJE  DLA WNIOSKODAWCY
1. ORGANIZACJA ZATRUDNIANIA W RAMACH REFUNDACJI KOSZTÓW WYNAGRODZENIA DLA DPS LUB JEDNOSTKI ORGANIZACYJNEJ WRIPZ
Refundacja całości lub części kosztów poniesionych na wynagrodzenia, nagrody oraz składki na ubezpieczenia społeczne jest dokonywana przez okres do 12 miesięcy z tytułu zatrudnienia skierowanych osób bezrobotnych lub poszukujących pracy  zarejestrowanych w Powiatowym Urzędzie Pracy w Gorzowie Wlkp. (PUP) w wysokości uprzednio uzgodnionej w umowie, nieprzekraczającej wysokości minimalnego wynagrodzenia za pracę  i przysługuje: 
1)   podmiotowi prowadzącemu dom pomocy społecznej (DPS), o którym mowa w art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej.
(Art. 57. 1. Domy pomocy społecznej mogą prowadzić, po uzyskaniu zezwolenia wojewody:  jednostki samorządu terytorialnego, Kościół Katolicki, inne kościoły, związki wyznaniowe oraz organizacje społeczne, fundacje i stowarzyszenia,  inne osoby prawne,  osoby fizyczne.)
lub
2)   jednostce organizacyjnej wspierania rodziny i systemu pieczy zastępczej (WRiPZ), o której mowa w art. 2 ust. 3 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej.
(Art. 2.3. Jednostkami organizacyjnymi wspierania rodziny i systemu pieczy zastępczej są jednostki organizacyjne jednostek samorządu terytorialnego wykonujące zadania w zakresie wspierania rodziny i systemu pieczy zastępczej, placówki wsparcia dziennego, organizatorzy rodzinnej pieczy zastępczej, placówki opiekuńczo- -wychowawcze, regionalne placówki opiekuńczo-terapeutyczne, interwencyjne ośrodki preadopcyjne, ośrodki adopcyjne oraz podmioty, którym zlecono realizację zadań z zakresu wspierania rodziny i systemu pieczy zastępczej).
PUP nie dokona ww. refundacji gdy  DPS lub jednostka organizacyjna WRiPZ:

1)zalega z opłacaniem należnych składek na ubezpieczenia społeczne, ubezpieczenie   zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Solidarnościowy, Fundusz Gwarantowanych Świadczeń Pracowniczych albo wpłat na Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych oraz innych danin publicznych,
2) wskazuje do zatrudnienia osobę bezrobotną lub poszukującą pracy, która w okresie 
     ostatnich  6 miesięcy była zatrudniona w DPS lub jednostce organizacyjnej WRiPZ,
3)  zatrudni osobę bez skierowania do pracy wydanego przez PUP.

DPS lub jednostka organizacyjna WRiPZ składa do PUP wniosek, który jest rozpatrywany w terminie 30 dni. W przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku, PUP zawiera z DPS lub jednostką organizacyjną WRiPZ  umowę na okres do 15 miesięcy, w tym z refundacją kosztów wynagrodzenia przez okres do 12 miesięcy.

PUP w 2025r. dokonuje refundacji kosztów wynagrodzenia dla DPS lub jednostki organizacyjnej WRiPZ w wysokości do 3.600 zł miesięcznie na osobę.


Umowa zawiera m.in. obowiązek zwrotu uzyskanej pomocy, w przypadku nieutrzymania zatrudnienia  skierowanego bezrobotnego lub poszukującego pracy przez wymagany okres czasu tj. 15 miesięcy.

Niewywiązanie się z powyższych warunków lub naruszenie innych warunków umowy  powoduje obowiązek zwrotu kosztów wraz z odsetkami ustawowymi naliczonymi od całości uzyskanych środków od dnia otrzymania pierwszego zwrotu kosztów w terminie 30 dni od dnia doręczenia wezwania PUP.


W przypadku rozwiązania umowy o pracę przez skierowanego bezrobotnego lub poszukującego pracy, rozwiązania z nim umowy o pracę na podstawie art. 52 KP lub wygaśnięcia stosunku pracy skierowanego bezrobotnego lub poszukującego pracy w trakcie okresu objętego refundacją albo przed upływem okresu 3 miesięcy tj. po zakończeniu refundacji, PUP kieruje na zwolnione stanowisko pracy innego bezrobotnego lub poszukującego pracy. 


W przypadku odmowy przyjęcia skierowanego bezrobotnego lub poszukującego pracy  na zwolnione stanowisko pracy, DPS lub jednostka organizacyjna WRiPZ zwraca  uzyskaną pomoc w całości wraz z odsetkami ustawowymi naliczonymi od dnia otrzymania pierwszej refundacji, w terminie 30 dni od dnia doręczenia wezwania PUP. 


W przypadku braku możliwości skierowania bezrobotnego lub poszukującego pracy przez PUP na zwolnione stanowisko pracy, DPS lub jednostka organizacyjna WRiPZ nie zwraca uzyskanej pomocy za okres, w którym uprzednio skierowany bezrobotny lub poszukujący pracy pozostawał w zatrudnieniu.

Po zawarciu umowy pomiędzy PUP a DPS lub jednostką organizacyjną WRiPZ, refundacja części dokonywana jest za okresy miesięczne, po przedłożeniu przez DPS lub jednostkę organizacyjną WRiPZ  „Wniosku o zwrot wydatków w ramach refundacji kosztów wynagrodzenia dla DPS lub jednostki organizacyjnej WRiPZ” z załącznikami.                                                       

Refundacja kosztów wynagrodzenia dla DPS lub jednostki organizacyjnej  WRiPZ stanowi pomoc udzielaną zgodnie z warunkami dopuszczalności pomocy „de minimis.”

2. OBOWIĄZUJĄCE  PRZEPISY: 
1.  Kodeks cywilny.

2.  Kodeks pracy.
3.  Kodeks karny.
4. Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy 
(t.j. Dz.U. z 2024r. poz. 475 ze zm.). 

5. Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 1281 
 ze zm.).
6. Ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej 
 (t.j. Dz. U. z 2025 r. poz. 49.).
7. Rozporządzenie Komisji (UE) 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 2023/2831 z 15.12.2023).

8. Ustawa z dnia 30 kwietnia 2004r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy
 publicznej  (t.j. Dz.U. z 2023r. poz. 702 ze zm.).
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