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. Miejsce prowadzenia dziatalnosci
. Numer identyfikacji podatkowej NIP
. Oznaczenie prowadzonej dziatalnosci wg PKD

. Forma prawna prowadzonej dziatalnosci
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Whiosek
o zawarcie umowy o refundacje wynagrodzen wyptaconych mtodocianym pracownikom oraz sktadek na
ubezpieczenia spoteczne od refundowanych wynagrodzen
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. Nazwal-wy) dokumentéw poswiadczajagcych uprawnienia do prowadzenia przygotowania zawodowego

mtodocianych pracownikow (kopie w zalgczeniu):

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



Wykaz imienny mtodocianych pracownikéw, ktorych dotyczy wniosek o zawarcie umowy o refundacje

Data zawarcia Nazwy Forma odbywania
UmMoOwy o prace zawodow przygotowania
w celu ) lub zakres zawodowego (nauka
Lp IMIE NE | vedowegona | PrAYUCzenia, | e do
I NAZWISKO PESEL czas nieokreSlony, v:“l: toryc!l wykonywania
w tym czas trwania ocbywa su;. okreslonej pracy)
przygotowania przygotowanie
zawodowego zawodowe

Oswiadczam, ze:

{piecze¢ i podpis pracodawcy)

1. W dniu sktadania wniosku liczba osé6b zatrudnionych wynosi:

Lp. | Liczba pracownikéw ogélem

W tym mtodociani pracownicy

I rok

H rok

111 rok




2. Liczba mtodocianych pracownikéw, ktérzy w okresie ostatnich trzech lat przed dniem ztozenia wniosku
ukonczyli przygotowanie zawodowe, wynosi ............... 0sob.

3. Liczba mtodocianych pracownikow, ktorzy ukoniczyli przygotowanie zawodowe w okresie ostatnich trzech
lat przed dniem ztozenia wniosku i kontynuowali zatrudnienie przez okres co najmniej 12 miesiecy lub
nadal sg zatrudnieni, wynosi ....... osob.

4. Do wniosku zatgczam kopie umdw o prace w celu przygotowania zawodowego zawarte przez pracodawce
z miodocianymi pracownikami — ............... kopii umodw.

5. Nie korzystam w innej wojewddzkie] komendzie Ochotniczych Hufcow Pracy z refundacji wynagrodzen
i sktadek na ubezpieczenia spoteczne od wynagrodzern mtodocianych pracownikéw, ktorych dotyczy
niniejszy whniosek.

6. Moge uzyskaé refundacje bez naruszenia przepisow o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy
publicznej. Do wniosku zatagczam informacje o otrzymanej pomocy publicznej zawierajaca w szczegdlnosci
dane o dacie jej udzielenia, podstawie prawnej, formie i przeznaczeniu.

7. Deklaruje, ze po zakonczeniu przygotowania zawodowego obecnie zatrudnionych mtodocianych
pracownikéw bede nadal ich zatrudniaé na podstawie umowy o prace przez okres co najmniej 6 miesiecy.

Prawdziwos$é powyzszych informacji potwierdzam wtasnorecznym podpisem.

{podpis pracodawcy)



