(piecze¢ firmowa wnioskodawcy) (miejscowosc, data)

Powiatowy Urzad Pracy
w Bytomiu

Dane kontaktowe
tel. 32 8102252, 32 81 02 251
e-mail: doposazenia@pupbytom.com.pl

Whiosek
o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska
pracy dla skierowanych bezrobotnych

Na zasadach okre$lonych w Ustawie z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(tj. Dz. U. 22024 r., poz. 475 z pdzn.zm), Rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14.07.2017 r.
w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztéow wyposazenia Iub doposazenia stanowiska pracy oraz
przyznawania $rodkéw na podjecie dzialalnosci gospodarczej (tj. Dz. U. z 2022 r., poz. 243 z poézn.zm.) oraz
w Rozporzadzeniu Komisji (UE) Nr 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).

—  Wnhniosek nalezy sktada¢ na obowigzujacym druku PUP Bytom. Kazdy punkt wniosku powinien by¢ wypetniony
w sposob czytelny, jednoznaczny. Niedopuszczalne jest modyfikowanie wniosku. Niekompletne i nieprawidlowo
sporzadzone wnioski nie beda rozpatrywane.

—  Od negatywnego rozpatrzenia wniosku nie przystuguje odwotanie.

I. INFORMACJE O WNIOSKODAWCY

DA 2V T 5 007 TP
Adres gtownego miejsca wykonywania dziatalnosci (siedziba) ...............ccoooviiiiiiiiiin,

N —

3. Adres miejsca zamieszkania (dot. osob fizycznych oraz wspolnikéw spotki  cywilnej)

4. Adres do KOTeSPONAENC]L: . ..uvueiit ettt et eeee e eaeee s

5. Telefon........cooveiiiiiiii. /Fax............ teeeeneeeJeemail
6. Rodzaj prowadzoneJ dzialalnosci zgodnie z Polskq Klasyﬁkaqq Dziatalno$ci PKD .................
8. PESEL (w przypadku osoby ﬁzycznej) .........................................................................................
9. Forma prawna... PP
10. Forma opodatkowama. ......................................................................................
11. Data rozpoczecia dZ1atalNOSCI .......ccuviieeiiieeiiieciee ettt
12. Numer konta.. .
13. Imig i nazw1sko osoby uprawnlonej do reprezentacp 1 podplsanla umowy ..............................



14. Liczba zatrudnionych pracownikbw w przeliczeniu na pelny wymiar czasu pracy
w poszczegbdlnych 6 miesigcach poprzedzajacych ztozenie wniosku wynosi zgodnie z deklaracjami ZUS
DRA, ZUS RCA:

Miesiac/Rok

Liczba zatrudnionych
pracownikow w przeliczeniu
na pelne etaty

Stan zatrudnienia w przeliczeniu na pelne etaty na dzien ztozenia wniosku wWynosi .........cccceeeeeennnnns

II. DANE DOTYCZACE ORGANIZACJI I FINANSOWANIA TWORZONYCH MIEJSC
PRACY

1. Wnioskowana kwota refundacji ...............covviiiiiiiinnn... zt
STOWIIIE ... .ttt ettt ehb e et et e bt et er e bt ea bt et e et e st en

4.Kalkulacja wydatkow dla poszczegdlnych stanowisk pracy oraz zrodta ich finansowania (kwoty
podaje si¢ w zaokragleniu do pelnych ztotych):

L.p | Nazwanowego Koszty utworzenia Zrodta finansowania
stanowiska pracy stanowiska pracy . .
zgodnie (brutto) Srodki wlasne ‘ . Inne zrédta
z klasyfikacja Srodki z FP R Suma brutto

o (podac jakie)

zawodow

1.

2.

3.

4.

5.
OGOLEM: X

* klasyfikacja zawodow i specjalno$ci na potrzeby rynku pracy dostgpna w portalu Publicznych Stuzb Zatrudnienia, w zaktadce: Klasyfikacja zawodow

i specjalno$ci na potrzeby rynku pracy



5. Szczegotowa specyfikacja 1 harmonogram wydatkow dotyczacych wyposazenia lub doposazenia
stanowiska pracy, w tym §rodkéw niezbednych do zapewnienia zgodnos$ci stanowisk pracy z przepisami
bezpieczenstwa 1 higieny pracy oraz wymaganiami ergonomii.

L.p Nazvsra Planowany do kupienia: sprzet, cena Wartos¢
stanowiska . s oo .
pracy maszyny, urzadzenia, materialy itp. ilos¢ jednostkowa (brutto)
1.
2.
UrZadzenia ...coovvvvveveinniniiiieeinnninenenienee | i | i |
MASZYNY vevrrerecnrrenecnscnreenscsssnsnensssss | coivierennie | verennieie e | e




Ogotem X
wydatki:

6. Rodzaj pracy, jaka bedzie wykonywana przez skierowanych bezrobotnych na stanowiskach pracy
oraz wymagane kwalifikacje:

Krétka charakterystyka stanowiska, Ilo$¢ bezrobotnych Wymagane kwalifikacje/uprawnienia
rodzaj wykonywanych prac

7. System pracy — jednozmianowy, dwuzmianowy, trzyzmianowy, ciagly (wlasciwe podkreslic¢)
Wysoko$¢ wynagrodzenia BIUutto: ........cccueeeeiieeriieiiiie et e e enes

8. FORMA ZABEZPIECZENIA ZWROTU SRODKOW:
(wlasciwe zakreslic)

Porgczenie udzielone przez dwie osoby fizyczne lub prawne,
weksel in blanco z deklaracjg wekslowa,
weksel z porgczeniem wekslowym (aval) -nalezy wskaza¢ dwie osoby fizyczne,
gwarancja bankowa (dofgczy¢ list intencyjny banku potwierdzajacy, 1z jest zainteresowany
udzieleniem gwarancji oraz wzor umowy regulujacej warunki uzyskania gwarancji bankowej),
zastaw rejestrowy na prawach lub rzeczach,
blokada $rodkow zgromadzonych na rachunku ptatniczym (dostarczy¢ dokument z banku
potwierdzajacy kwote srodkow zdeponowang na rachunku bankowym)
O akt notarialny o poddaniu si¢ egzekucji przez dluznika (wnioskodawca zobowigzany jest do
ztozenia oswiadczen majatkowych, na formularzu Urzedu oraz sporzadzenia aktu notarialnego
u notariusza po zawarciu umowy o doposazenie stanowiska pracy).
PUP dokonujac analizy wniosku podejmuje decyzje co do wyboru formy zabezpieczenia zgodnie
z wymogami okreslonymi w Regulaminie w sprawie warunkow i trybu dokonywania refundacji.

ogooo

OO

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



DANE PORECZYCIELI I WSPOLMALZONKOW PORECZYCIELI:

- Stan cywilny: wolna/wolny, mezatka/zonaty™
- Stosunki majatkowe migdzy matzonkami: wspdolnos¢ majatkowa, rozdzielno$¢ majgtkowa*

S AdIES ZAM. .

= Adres do KOTESPONAEINCTL.....uiiiiiieiiiiieeeeiieeeeiieee ettt ee et ee e e e et ee e e eaeeeessreessnneessseeessseeesnneens

s P S L e ettt bt ettt h e et e et b e et et et e naaeea

- Dochody miesigczne netto otrzymywane w WySOKOSCI .......cccevvcevreennenne z tytulu umowy

o pracg, emerytury, renty, prowadzenia dziatalnosci gospodarczej*
- Nazwa, adres zakladu pracy, nazwa, adres prowadzonej dziatalnosci gospodarcze;j
(nie dotyczy emerytow/rencistow)

1. Imie 1 nazwisko wspdtmatzonka poreczyciela:.........cocuiveviieiiiiiiiiie e
= Adres do KOTESPONAEICTI.....uiiiiieiiiieeeiie et tte et ee et e et e et e st eeeaseesaeeessaeeeeeneeessneeeenneeesnnneenses
m PESEL ettt b et ea e ettt e et e e et e teenbeenbeseens

Oswiadczam, ze znana jest mi tres¢ zalacznika nr 5 do wniosku zawierajacego informacje
o przetwarzaniu moich danych osobowych w niniejszej sprawie oraz mam §wiadomos¢, ze informacja ta
jest dostepna roOwniez na stronie internetowej Urzedu pod adresem:
https://bytom.praca.gov.pl/urzad/ochrona-danych-osobowych

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej oSwiadczam, Ze dane zawarte w w/w oswiadczeniu sg
aktualne i zgodne z prawda.

(data) (podpis poreczyciela)

(data) (podpis wspotmalzonka porgczyciela)

*niewlasciwe skresli¢



II. Imig 1 NAZWISKO POTECZYCICIA: ......eveiiiieeiie et e e e e e saae e e sase e e e
- Stan cywilny: wolna/wolny, mezatka/zonaty™*
- Stosunki majatkowe migdzy matzonkami: wspdolnos¢ majatkowa, rozdzielnos¢ majatkowa*

s AdIES ZAML. .o

= Adres do KOTESPONAEINCTL.....uiiiiiiieiieeeciieeeciie et ete et ee et ee e et ee st ae et e ensaeennsaesnnsaeaneennsaeeensns

= PESEL e e ettt et e hte et e et et et et e teetaeette st e e e e nneen

- Dochody miesigczne netto otrzymywane W WySOKOSCI ......vvvevveeenveennnee. z tytutu umowy o prace,

emerytury, renty, prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej™®
- Nazwa, adres zaktadu pracy, nazwa, adres prowadzonej dziatalnosci gospodarcze;j
(nie dotyczy emerytow/rencistow)

1. Imig 1 nazwisko wspdtmatzonka poreczyciela:..........ccovveviiieiiiiiiiie e
= Adres do KOTESPONAEINCTL.....uiiiiiiieiieeeciieeeeiie et e et eeeter e e ee e eesaareessnaeesanreesnnreeesnseeennsaeensaeenns
= PESEL e et ettt ettt et et et enteetaeete et e e e enneens

Oswiadczam, ze znana jest mi tre$¢ zalacznika nr 5 do wniosku zawierajacego informacje
o przetwarzaniu moich danych osobowych w niniejszej sprawie oraz mam §wiadomos¢, ze informacja ta
jest dostepna roOwniez na stronie internetowej Urzedu pod adresem:
https://bytom.praca.gov.pl/urzad/ochrona-danych-osobowych

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej oSwiadczam, ze dane zawarte w w/w oSwiadczeniu sa
aktualne i zgodne z prawda.

(data) (podpis poreczycicela)
(data) (podpis wspotmalzonka poregczyciela)
POUCZENIE

—

Dochoéd miesigczny poreczyciela nie nizszy niz 3 800,00 zt netto.

2. Porgczycielami nie mogg by¢é osoby prowadzace dziatalno$¢ gospodarcza rozliczajgce si¢ z podatku w formie karty
podatkowej oraz ryczattu od przychodow ewidencjonowanych.

3. Umowa o prac¢ poreczyciela na czas niecokreslony lub okreslony min. 3 lata liczac od dnia ztozenia wniosku.

*niewlasciwe skresli¢



[II. Dane wspotmatzonka wnioskodawcy:
(dotyczy wnioskodawcy, ktory jest osobq fizyczng)

— Imig 1 nazwisko wspotmatzonka wnioskodawcy: ........cccoeecvvveiiiiiiiiniiiieeeee,

— Stosunki majatkowe miedzy matzonkami: wspdlno$¢é majatkowa, rozdzielno$¢ majatkowa*
—  Adres do KOreSpONAENCIL: ...cuuieeiuieeiiieeiiie ettt et e e e e

— PESEL: oo,

*niewtasciwe skresli¢

Oswiadczam, Ze znana jest mi tres¢ zalagcznika nr 5 do wniosku zawierajagcego informacje
o przetwarzaniu moich danych osobowych w niniejszej sprawie oraz mam §wiadomos¢, ze informacja ta
jest dostepna rowniez na stronie internetowej Urzedu pod adresem:
https://bytom.praca.gov.pl/urzad/ochrona-danych-osobowych

J4

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej oSwiadczam, ze dane zawarte w w/w oSwiadczeniu sa
aktualne i zgodne z prawda.

(data) (podpis wspdtmalzonka wnioskodawcy)

*niewltasciwe skresli¢



Opinia Powiatowego Urzedu Pracy:

umowy o refundacj¢e kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy dla
skierowanego/skierowanych bezrobotnego/bezrobotnych.

(pieczatka, podpis PUP)



Zalaczniki do wniosku:

1. Dokumenty poswiadczajace forme¢ prawng wnioskodawcy (wypis z CEIDG, wyciag z Krajowego
Rejestru Sagdowego, umowa spéiki, umowa najmu lokalu itp.).

2. Aktualne zaswiadczenie z ZUS —u oraz z Urzedu Skarbowego o niezaleganiu w platnosciach
(wazne 1 miesigc od daty wystawienia).

3. Oferty cenowe zakupow (faktury proforma, zaméwienia itp.).

4. Oswiadczenia wnioskodawcy:

- o$wiadczenie wnioskodawcy ubiegajacego si¢ o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia
stanowiska (zal. nr 1),

- o$wiadczenie wnioskodawcy dotyczace pomocy de minimis (zat. nr 2).

5. Oswiadczenie poreczyciela (zal. nr 3).

6. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ o pomoc de minimis — wzor formularza

stanowi zatagcznik nr 1 do Rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 30 lipca 2024r.

(Dz. U. z 2024r., poz. 1206), dostgpny na stronie internetowej bytom.praca.gov.pl

7. Informacja o przetwarzaniu danych osobowych-pracodawca (zat. nr 4).

8. Informacja o przetwarzaniu danych osobowych- poreczyciel, wspotmalzonek poreczyciela,
wspotmatzonek wnioskodawcy (zat. nr 5).

9. Oswiadczenie dotyczace sankcji wobec Federacji Rosyjskiej (zal. nr 6).



ZALACZNIK Nr 1

1. OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY (podmiotu, przedszkola, szkoly)

Oswiadczam, ze:

1. Zapoznalem/tam si¢ z przepisami:

Ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(tj. Dz. U.z 2024 r., poz. 475 z pozn.zm.).

Rozporzgdzenia Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 14.07.2017 r. w sprawie
dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska
pracy oraz przyznawania srodkow na podjecie dziatalnosci gospodarczej (tj. Dz. U. z 2022 r.,
poz. 243 z poz.zm.).

Regulaminu tut. Urzedu w sprawie warunkow i trybu refundacji kosztow wyposazenia Ilub

doposazenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego — akceptuje jego warunki.

. Prowadze¢/ nie prowadze* dzialalno$ci gospodarczej w rozumieniu ustawy z dnia 06.03.2018 r.

prawo przedsigbiorcow (Dz. U. z 2024r. poz. 236), przez okres co najmniej 6 miesiecy
bezposrednio przed dniem ztozenia wniosku.

Rozwigzalem/ nie rozwigzalem* stosunku pracy z pracownikiem w drodze wypowiedzenia
dokonanego na mocy porozumienia stron z przyczyn niedotyczacych pracownikow w okresie
6 m-cy bezposrednio poprzedzajacych dzien zlozenia wniosku oraz w okresie od dnia ztozenia
wniosku do dnia otrzymania refundacji.

Obnizalem/nie obnizalem * wymiaru czasu pracy pracownika w drodze wypowiedzenia albo
na mocy porozumienia stron z przyczyn niedotyczacych pracownikoéw w okresie w okresie
6 m-cy bezposrednio poprzedzajacych dzien zlozenia wniosku oraz w okresie od dnia ztozenia
wniosku do dnia otrzymania refundacji.

Toczy/ nie toczy* si¢ w stosunku do ,Podmiotu, przedszkola, szkoly”, postepowanie
upadtosciowe lub likwidacyjne.

Zalegam/ nie zalegam* w dniu zlozenia wniosku z wyplacaniem wynagrodzen pracownikom
oraz z oplacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne,
Fundusz Pracy, Fundusz Solidarnoéciowy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen
Pracowniczych, Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepelnosprawnych oraz Fundusz
Emerytur Pomostowych.

Zalegam/ nie zalegam* w dniu ztozenia wniosku z oplacaniem w terminie innych danin
publicznych.

Posiadam/ nie posiadam* w dniu zlozenia wniosku nieuregulowanych w terminie zobowigzan
cywilnoprawnych.

Bylem/ nie bylem* karany w okresie 2 lat przed dniem zlozenia wniosku za przestgpstwa
przeciwko obrotowi gospodarczemu, w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks

karny (tj. Dz. U. z 2024 r, poz. 17) lub ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r.
10



o odpowiedzialno$ci podmiotéw zbiorowych za czyny zabronione pod grozba kary
(tj. Dz. U. 2 2024 1., poz. 1822).

10. Jestem/ nie jestem* ptatnikiem VAT.

11. Bede/Nie bede* odliczat podatku VAT za zakupy dokonane w ramach uzyskanej refundacji.

12. Znana jest mi tre$¢ zalgcznika nr 5 do wniosku zawierajacego informacje o przetwarzaniu
moich danych osobowych w niniejszej sprawie oraz mam $wiadomos¢, ze informacja ta jest
dostepna rowniez na stronie internetowe;] Urzedu pod adresem:

https://bytom.praca.gov.pl/urzad/ochrona-danych-osobowych

13. Zobowigzuje si¢ do zatrudnienia na wyposazonym lub doposazonym stanowisku pracy
skierowanego bezrobotnego w pelnym wymiarze czasu pracy i utrzymania stanowisk pracy
utworzonych w zwigzku z przyznang refundacjg przez okres co najmniej 25 m-cy.

14. W przypadku braku zarejestrowania osob bezrobotnych o wymaganych kwalifikacjach w trakcie
realizacji umowy, celem uzupetlnienia zwolnionego stanowiska pracy zobowijzuje si¢
przeszkoli¢ na wlasny koszt skierowang przez Urzad osobg bezrobotng w zakresie

szczegotowych kwalifikacji wymaganych na danym stanowisku.

Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za skladanie oSwiadczen niezgodnych z prawda, oswiadczam,

Ze dane zawarte w niniejszym wniosku sa zgodne z prawda.

Wiarygodnos¢ podanych we wniosku danych stwierdzam wlasnor¢cznym podpisem:

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

* niepotrzebne skresli¢
** zaznaczy¢ wlasciwy kwadrat

11



ZALACZNIK NR 2

.................................... Bytom, dnia .............ooiiiiiii
(pieczatka firmowa)

Oswiadczenie o otrzymanej/nieotrzymanej pomocy de minimis

W zakresie wynikajacym z art. 37 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postgpowaniu w sprawach dotyczacych
pomocy publicznej (Dz. U. z 2023 r., poz. 702).

Jako Pracodawca o$wiadczam, ze:

1. Otrzymalem(am)/nie otrzymalem (am)* pomoc de minimis oraz pomoc de minimis w rolnictwie lub
rybotowstwie w okresie ostatnich 3 lat.

W przypadku otrzymania pomocy de minimis nalezy wypelni¢ ponizsze zestawienie.

L.P. Organ udzielajacy Podstawa Dzien Wartos¢ Wartos¢
pomocy prawna udzielenia pomocy pomocy w zl
pomocy W euro

LACZNIE

2. Otrzymalem(am)/nie otrzymalem(am)* inng pomoc publiczng w odniesieniu do tych samych kosztéw
kwalifikujacych si¢ do objg¢cia pomoca, na ktorych ma by¢ przeznaczona pomoc de minimis.

*niepotrzebne skresli¢

(pieczatka, podpis wnioskodawcy)

12



ZALACZNIK NR 3

(Imig i nazwisko) (Miejscowosc i data)

(PESEL)

OSWIADCZENIE PORECZYCIELA

Ja nizej podpisany(na) oswiadczam, ze:

— poreczalem(tam)/nie porgczatem(tam)* umow cywilno-prawnych przyznajacych dofinansowanie
na podjecie dziatalnosci gospodarczej, refundacje kosztéw doposazenia stanowiska pracy lub
przyznajacych $rodki na zatozenie, przystapienie do spotdzielni socjalnej ktore nie zostaty
zakonczone (w przypadku porgczania uméw nalezy podac rodzaj poreczanej umowy oraz datg jej
zakonczenia)

— posiadam/nie posiadam* zobowigzan finansowych (prosz¢ wymieni¢ rodzaj zobowigzania 1 podac
kwote, okres obowigzywania oraz aktualne ich wykorzystanie)

— zaznajomilem (-tam) si¢ z przepisami Ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2024 r., poz. 475 z p6zn.zm.)

— zaznajomilem (-lam) sie z trescig 1 akceptuje¢ warunki Regulaminu tut. Urzedu w sprawie
warunkow 1 trybu dokonywania refundacji kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska

pracy.

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za skladanie oSwiadczen niezgodnych z prawda, oswiadczam,
Ze dane zawarte w niniejszym oSwiadczeniu sa zgodne z prawda.

(data i podpis poregczyciela)

Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej oSwiadczam, ze dane zawarte w w/w o$wiadczeniu sa zgodne
z prawda i aktualne na dzien ...............

** (data i podpis poreczyciela)
*niewlasciwe skreslic.
**o$wiadczenie nalezy zlozy¢ w obecnosci pracownika Urzedu w dniu podpisywania deklaracji
wekslowej.

13



(Imig i nazwisko) (Miejscowosc i data)

(PESEL)

OSWIADCZENIE PORECZYCIELA

Ja nizej podpisany(na) oswiadczam, ze:

— poreczalem(tam)/nie porgczatem(tam)* umow cywilno-prawnych przyznajacych dofinansowanie
na podjecie dziatalnosci gospodarczej, refundacje kosztéw doposazenia stanowiska pracy lub
przyznajacych $rodki na zatozenie, przystgpienie do spotdzielni socjalnej ktore nie zostaty
zakonczone (w przypadku porgczania uméw nalezy podac rodzaj poreczanej umowy oraz datg jej
zakonczenia)

— posiadam/nie posiadam® zobowigzan finansowych (prosze wymieni¢ rodzaj zobowigzania 1 podac
kwote, okres obowigzywania oraz aktualne ich wykorzystanie)

— zaznajomilem (-tam) si¢ z przepisami Ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2024 r., poz. 735 z p6zn.zm.)

— zaznajomilem (-lam) sie z trescig 1 akceptuje¢ warunki Regulaminu tut. Urzedu w sprawie
warunkow 1 trybu dokonywania refundacji kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska

pracy.

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za skladanie oSwiadczen niezgodnych z prawda, oswiadczam,
Ze dane zawarte w niniejszym oSwiadczeniu sa zgodne z prawda.

(data i podpis poregczyciela)

Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej oSwiadczam, ze dane zawarte w w/w o$wiadczeniu sa zgodne
z prawda i aktualne na dzien ...............

** (data i podpis poreczyciela)
*niewlasciwe skreslic.
**o$wiadczenie nalezy zlozy¢ w obecnosci pracownika Urzedu w dniu podpisywania deklaracji
wekslowej.
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Zalgcznik nr 4

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
(Pracodawca)

Zgodnie z art. 13 ust.1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 .
w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich

danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, dalej jako: rozporzadzenie 2016/679, informujemy, ze:

1))

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy z siedzibg w Bytomiu
(41-902), przy ul. Lagiewnickiej 15 (dalej jako: PUP). Z administratorem danych mozna si¢ skontaktowaé réwniez
pod adresem e-mail: urzad@pupbytom.com.pl;

PUP wyznaczyt inspektora ochrony danych, z ktérym mozna skontaktowac si¢ pod adresem e-mail: iod@gmainvest.pl

lub przesylajac korespondencj¢ na adres PUP z dopiskiem ,,J0D”;

Pani/Pana dane osobowe sg przetwarzane:

a) w celu realizacji ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy i aktow
wykonawczych do tej ustawy, innych ustaw powigzanych oraz w zwiazku z realizacja zapisow Kodeksu
postepowania administracyjnego, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ rozporzadzenia 2016/679, tj. przetwarzanie jest
niezbedne do wypehienia obowigzku prawnego cigzacego na administratorze,

b) w uzasadnionych przypadkach, na podstawie art. 9 ust. 2 lit. b, tj. przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia
obowigzkow i wykonywania szczegblnych praw przez administratora lub osobe, ktdrej dane dotycza, w dziedzinie
prawa pracy, zabezpieczenia spotecznego i ochrony socjalnej, o ile jest to dozwolone prawem Unii lub prawem
panstwa czlonkowskiego lub porozumieniem zbiorowym na mocy prawa panstwa cztonkowskiego przewidujacymi
odpowiednie zabezpieczenia praw podstawowych i intereséw osoby, ktorej dane dotycza;

Panstwa dane osobowe nie bgda przekazywane innym podmiotom, z wyjatkiem podmiotéw uprawnionych do ich
przetwarzania na podstawie przepisOw obowigzujacego prawa, innych instytucji rynku pracy oraz podmiotéw realizujacych
ustugi, ktore sa niezbgdne do biezgcego funkcjonowania, z ktorymi PUP zawarl umowy powierzenia przetwarzania danych,
zgodnie z art. 28 Rozporzadzenia 2016/679 — dostawca ustug hostingowych, obstuga prawna oraz ochrony danych, wsparcie
techniczne ze strony wykonawcy systemu Syriusz. W prawnie uzasadnionych przypadkach Pani/Pana dane moga zostaé
publicznie ujawnione. Administrator nie bedzie przekazywat Panstwa danych osobowych do panstwa trzeciego lub do
organizacji migdzynarodowe;j;

Panstwa dane osobowe bgda przechowywane w sposob zapewniajacy poufnosé, integralno$¢ oraz dostgpno$é zgodnie

z obowigzujaca ustawa z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach, a okres przetwarzania

Panstwa danych osobowych uzalezniony jest od obowigzujacych przepisow prawa w oparciu o ktore realizujemy nasze

obowiazki, jak rowniez od okresu wynikajacego z przyjetego w PUP jednolitego rzeczowego wykazu akt;

posiada Pani/Pan:

—  prawo dostgpu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych, zgodnie z art. 15 Rozporzadzenia 2016/679,

—  prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych, zgodnie z art. 16 Rozporzadzenia 2016/679,

— prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych w przypadkach okreslonych w art.
18 ust. 1 Rozporzadzenia 2016/679,

— prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego — Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, jezeli uzna
Pani/Pan, ze dane przetwarzane sa w sposob niezgodny z obowiazujacym prawem;

jednoczes$nie nie przystuguje Pani/Panu:

—  prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych,

—  prawo do przenoszenia danych,

—  prawo do wycofania zgody,

z uwagi na fakt, ze podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ Rozporzadzenia

2016/679 przewidujacy przetwarzania danych zwigzanych z wypelnieniem obowiazku prawnego ciazacego na

administratorze;

podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym, a konsekwencja niepodania danych osobowych

wskazanych w przepisach ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy oraz aktow

wykonawczych do tej ustawy, skutkuje brakiem mozliwosci realizacji zadan wynikajacych z ww. ustaw;

Pani/Pana dane osobowe nie bgdg wykorzystane do podejmowania decyzji, ktore opieraja si¢ wylacznie na

zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym profilowaniu.
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Zalgcznik nr 5

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
(Poreczyciel, wspotmatzonek poreczyciela, wspdimalzonek wnioskodawcy)

Zgodnie z art. 13 ust.1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, dalej jako: rozporzadzenie 2016/679, informujemy, ze:

1))

2)
3)

4)

5)

6)

7)

8)
9)

10)

administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy z siedzibg w Bytomiu
(41-902), przy ul. Lagiewnickiej 15 (dalej jako: PUP). Z administratorem danych mozna si¢ skontaktowaé réwniez
pod adresem e-mail: urzad@pupbytom.com.pl;

PUP wyznaczyt inspektora ochrony danych, z ktérym mozna skontaktowac si¢ pod adresem e-mail: iod@gmainvest.pl
lub przesylajac korespondencj¢ na adres PUP z dopiskiem ,,J0D”;

dane osobowe obejmuja Pani/Pana dane, ktore zostalty wskazane w Os$wiadczeniu porgczyciela/ wspotmatzonka
porgczyciela;

Pani/Pana dane bedg przetwarzane w oparciu o art. 6 ust. 1 lit. ¢ Rozporzadzenia 2016/679, tj. w zakresie niezbgdnym
do wykonania zadania realizowanego w interesie publicznym, ktdre zostato powierzone Administratorowi. Zadanie
dotyczy zabezpieczenia refundacji kosztow udzielonej dotacji na wyposazenie lub doposazenie stanowiska pracy,
ktora zostata okreslona w Rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 lipca 2017 r.
w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztoéw wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy oraz
przyznawania $rodkow na podjecie dziatalnoéci gospodarczej, w tym podjecie takich dziatan jak: przedlozenie
wniosku i dokumentéw potwierdzajacych sytuacje majatkows, analiza dochodéw, w zwigzku z udzieleniem
porgczenia wnioskodawcey i zawarciem umowy poreczenia;

Pani/Pana dane osobowe nie bedg przekazywane innym podmiotom, z wyjatkiem podmiotéw uprawnionych do ich
przetwarzania na podstawie przepisOw obowigzujacego prawa, innych instytucji rynku pracy oraz podmiotow
realizujacych ustugi, ktore sg niezbgdne do biezacego funkcjonowania, z ktorymi PUP zawart umowy powierzenia
przetwarzania danych, zgodnie z art. 28 Rozporzadzenia 2016/679 — dostawca ushug hostingowych, obstuga prawna
oraz ochrony danych, wsparcie techniczne ze strony wykonawcy systemu Syriusz. Administrator nie bedzie
przekazywal Pani/Pana danych osobowych do panstwa trzeciego lub do organizacji mi¢dzynarodowej. W prawnie
uzasadnionych przypadkach Pani/Pana dane mogg zosta¢ upublicznione;

Pani/Pana dane osobowe begdg przechowywane w sposdb zapewniajacy poufnosé, integralno$¢ oraz dostgpnosé
zgodnie z obowigzujacag ustawg z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym
i archiwach, a okres przetwarzania Panstwa danych osobowych uzalezniony jest od obowiazujacych przepiséw prawa
w  oparciu  oktéore realizujemy nasze  obowiazki, jak rowniez od  okresu  wynikajgcego
z przyjetego w PUP jednolitego rzeczowego wykazu akt, jednak nie dhuzej niz 10 lat;

posiada Pani/Pan:
—prawo dostepu do Pani/Pana danych osobowych, zgodnie z art. 15 Rozporzadzenia 2016/679,
—prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych, zgodnie z art. 16 Rozporzadzenia 2016/679,

—prawo do usunig¢cia danych osobowych, zgodnie z art. 17 Rozporzadzenia 2016/679, jednakze z zastrzezeniem
przypadkow, o ktoérych mowa w art. 17 ust. 1 oraz 3 Rozporzadzenia 2016/679,

—prawo zadania od Administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych, zgodnie art. 18 Rozporzadzenia
2016/679, jednakze z zastrzezeniem przypadkow, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 Rozporzadzenia 2016/679,

—prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych, zgodnie z art. 21 Rozporzadzenia 2016/679,

—prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego — Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, jezeli uzna
Pani/Pan, ze dane przetwarzane sa w sposob niezgodny z obowigzujacym prawem w zakresie ochrony danych;

nie przystuguje Pani/Panu prawo do przenoszenia danych osobowych, zgodnie z art. 20 Rozporzadzenia 2016/679,
z uwagi na to, ze przetwarzanie nie odbywa si¢ w sposob zautomatyzowany;

podanie przez Panig/Pana danych jest niezbg¢dne do wykonania zadania realizowanego w interesie publicznym
powierzonego Administratorowi, o ktérym mowa w pkt. 4 niniejszej informacji;

Pani/Pana dane osobowe nie bgdg wykorzystane do podejmowania decyzji, ktore opierajg si¢ wylacznie na
zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym profilowaniu.
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Zalgcznik nr 6

Whioskodawca

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez.

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oswiadczenie wnioskodawcy
Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 7 ust.1 ustawy z dnia 13
kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na
Ukraing oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego.

Zgodnie z art. 7 ust. 1 ww. ustawy wykluczeniu podlega:

I.

wnioskodawca wymieniony w wykazach okreSlonych w rozporzadzeniu 765/2006
1 rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisanego na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste
rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy;

. wnioskodawca ktérego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r.

o przeciwdziataniu praniu pieni¢dzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593
1 655) jest osoba wymieniona w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006
1 rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisana na list¢ lub bedaca takim beneficjentem rzeczywistym
od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostata wpisana na list¢ na podstawie decyzji w sprawie wpisu na
liste rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka, o ktérym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy;

. wnioskodawca, ktérego jednostka dominujacag w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29

wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 1 2106), jest podmiot
wymieniony w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 1 rozporzadzeniu 269/2014
albo wpisany na liste lub bedacy taka jednostka dominujacg od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostat
wpisany na liste¢ na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu
srodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy.

Podpis wnioskodawcy
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