Powiatowy Urzad Pracy w Minsku Mazowieckim
(«‘ ul. Przemystowa 4
- 05 - 300 Minsk Mazowiecki
URZAD PRACY tel. 25 759 27 13 tel./faks 25 758 28 54
https://minskmazowiecki.praca.gov.pl  e-mail: wami@praca.gov.pl

(miejscowosc, data)

STAROSTA MINSKI

za posrednictwem
POWIATOWEGO URZEDU PRACY
w Minsku Mazowieckim

WNIOSEK

o refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy

na podstawie art. 154 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i stuzbach
zatrudnienia oraz Rozporzgdzenia Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia
14 lipca 2017 r. w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztow
wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy oraz przyznawania srodkow na podjecie
dziatalnosci gospodarczej wnioskuje o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia
stanowiska pracy:

[ dla osoby bezrobotne;j;
[] dla poszukujgcego pracy opiekuna osoby niepetnosprawnej niezatrudnionego
i niewykonujgcego innej pracy zarobkowe;j.
1. Whnioskodawcgy jest (zaznaczy¢ wiasciwe):
[ przedsiebiorca,
[ niepublicznym przedszkolem lub niepubliczng inng formg wychowania przedszkolnego,
[ niepubliczng szkota,
[ Zztobkiem lub klubem dzieciecym,
[] podmiotem $wiadczgcym ustugi rehabilitacyjne,
[ przedsiebiorstwem spotecznym,
[1 producentem rolnym.

2. Whnioskowana liczba wyposazanych lub doposazanych stanowisk pracy.............cccccceennnnns

3. Whnioskowana kwota refundacji:

[ nie wigcej niz 4-krotnos¢ przecietnego wynagrodzenia w przypadku zatrudnienia na 12

miesiecy;
kwota netto (dla Wnioskodawcy bedacego podatnikiem podatku VAT): .......cciiiiiiiiiiiiiinnn. zt
kwota brutto (dla Wnioskodawcy nie bedgcego podatnikiem podatku VAT): .........cooeiiiiiiiinenns zt

KWOta ZIOtyCh SIOWNIE: ... e
L1 wiecej niz 4-krotno$¢, jednak nie wiecej niz 6-krotno$é przecietnego wynagrodzenia
w przypadku zatrudnienia na 18 miesiecy;



kwota netto (dla Wnioskodawcy bedacego podatnikiem podatku VAT): ..o, zt
kwota brutto (dla Wnioskodawcy nie bedgcego podatnikiem podatku VAT): ........ccocevvininennnn. zt
Kwota ZIotyCh StOWNIE: . ... . e

. Dane Wnioskodawcy:
1. Petna nazwa Whnioskodawcy (zgodna z wpisem do odpowiedniego rejestru, w przypadku osoby
fizycznej prowadzgcej dziatalno$¢ gospodarczg imie i nazwisko oraz nazwa przedsigbiorcy):

6. Osoba reprezentujgca Wnioskodawce (zgodnie z wpisem do odpowiedniego rejestru lub
upowaznieniem/petnomocnictwem):
imie i nazwisko, stanowisSKo SIUZDOWE......... ...

adres €-Mail......c.coovoni i, telefon. ...

7. Osoba wyznaczona do kontaktu z Urzedem (jesli jest inna niz powyzej):
imie i nazwisko, stanowisko StUZDOWE. ... ...

Adres €-Mall. ...
telefon......oooooiii
8. Numer REGON ... NI e
9. PESEL (w przypadku osoby fizycznej, jezeli zostat nadany): ..........ccccoeeeeiiiiiiiiiiii s
10. Data rozpoczecia prowadzenia dziatalNOSCi:............cooeiiiieiiiii

11. Symbol podklasy rodzaju prowadzonej dziatalnosci okreslony zgodnie z Polskg Klasyfikacjg
DZIatalNOSCi (PKD). ...t e

12. Forma organizacyjno - prawna prowadzonej dziatalnosci:
[ ] osoba fizyczna prowadzgca dziatalno$é gospodarcza,
IR ot W (oY P2 OO SOUO U
L1iNN@ (POAAE JAKA).......eeveeeeee ettt ettt ettt en et e e eae e e

13. Status Wnioskodawcy w rejestrze VAT na dzien ziozenia wniosku:
[1 wnioskodawca figuruje w rejestrze VAT — status podatnika czynny;
[] wnioskodawca figuruje w rejestrze VAT — status podatnika zwolniony;

L] wnioskodawca nie figuruje w rejestrze VAT.



14. Wielko$¢ Wnioskodawcy (Wtasciwe zaznaczy¢)':

1 mikroprzedsiebiorca

I nie dotyczy

1 maty przedsiebiorca

1 sredni przedsiebiorca

Whnioskodawca bedgcy mikroprzedsiebiorcg ma mozliwosé utworzy¢ lub doposazy¢ stanowisko

pracy w celu zatrudnienia osoby, ktdra pozostaje z nim w stosunku (wtasciwe zaznaczy¢):

opieki
kurateli

I I o

matzenstwa
pokrewienstwa
powinowactwa
przysposobienia

nie dotyczy

15. Stan zatrudnienia pracownikéw w okresie ostatnich 6 miesiecy przed ztozeniem wniosku
w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy (dotyczy wytacznie oséb zatrudnionych na umowe
0 prace i zgtoszonych do ubezpieczeh w ZUS) oraz na dzien ztozenia wniosku:

Forma

zatrudnienia

Liczba
zatrudnionych
pracownikow
w dniu
ztozenia

whniosku

Liczba zatrudnionych pracownikdéw na podstawie umowy

0 prace, w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy w okresie 6 miesiecy poprzedzajgcych

zlozenie wniosku

umowa
o prace

W przypadku zmniejszenia stanu zatrudnienia lub obnizenia wymiaru czasu pracy w okresie 6
miesiecy przed dniem ztozenia niniejszego wniosku nalezy wskaza¢ podstawe prawng
rozwigzania umowy o prace lub stanowisko ktérego dotyczy obnizony wymiar czasu pracy:

! Ustawa z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsiebiorcéw art. 7 ust.1 pkt 1-3
Mikroprzedsiebiorca - przedsiebiorca, ktéry w co najmniej jednym roku z dwéch ostatnich lat obrotowych spetniat tacznie nastepujace warunki:

a) zatrudniat $redniorocznie mniej niz 10 pracownikéw oraz
b) osiagnat roczny obroét netto ze sprzedazy towardw, wyrobow i ustug oraz z operacji finansowych nieprzekraczajacy réwnowartosci w ztotych

2 milionéw euro, lub sumy aktywdw jego bilansu sporzgdzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyty réwnowartosci w ztotych 2
milionéw euro.

Maty przedsiebiorca — przedsiebiorca, ktéry w co najmniej jednym roku z dwdch ostatnich lat obrotowych spetniat tacznie nastepujgce warunki:
a) zatrudniat Sredniorocznie mniej niz 50 pracownikéw oraz
b) osiagnat roczny obroét netto ze sprzedazy towardw, wyrobow i ustug oraz z operacji finansowych nieprzekraczajgcy réwnowartosci w ztotych
10 milionéw euro, lub sumy aktywow jego bilansu sporzagdzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyty réwnowartosci w ztotych 10
miliondw euro —i ktdry nie jest mikroprzedsiebiorca.
Sredni przedsiebiorca — przedsiebiorca, ktéry w co najmniej jednym roku z dwdch ostatnich lat obrotowych spetniat tacznie nastepujace

warunki:

a) zatrudniat Sredniorocznie mniej niz 250 pracownikéw oraz
b) osiggnat roczny obrot netto ze sprzedazy towardéw, wyrobow i ustug oraz z operacji finansowych nieprzekraczajacy réwnowartosci w ztotych
50 milionéw euro, lub sumy aktywow jego bilansu sporzgdzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyty réwnowartosci w ztotych 43
miliondw euro — i ktéry nie jest mikroprzedsiebiorca ani matym przedsiebiorca.




UWAGA: W przypadku zmniejszenia wymiaru czasu pracy lub stanu zatrudnienia np.

z powodu rozwigzania umowy o prace ha mocy porozumienia stron lub wypowiedzenia
umowy przez pracodawce, nalezy uzupetni¢ stan zatrudnienia do stanu najwyzszego, jaki
wystepowat w okresie ostatnich 6 miesiecy.

16. Rodzaj prowadzonej dziatalnosci i jej krotki opis:

Il. Dane dotyczace organizacji stanowiska pracy (w przypadku wnioskowania o refundacje dla
kilku stanowisk pracy nalezy wypetni¢ oddzielnie dla kazdego stanowiska):

1. Nazwa StanoWiISKa PraCy: .....cccoco i e e e e e e e
2. Zawdd i kod zawodu zgodny z Klasyfikacjg zawoddw i specjalnosci:
3. Whnioskowany okres zatrudnienia skierowanego bezrobotnego lub poszukujgcego pracy
opiekuna oséb niepetnosprawnych:
1 w przypadku refundacji do 4-krotnosci przecietnego wynagrodzenia (co najmniej 12

Miesiecy): 0d dNia .......cccccecuuvnuurnriniiiiiiiiiiiiieeeaaaees dodnia ...ccceeveviiiiiiiiieeeeeeee
1 w przypadku refundacji powyzej 4-krotnosci, ale nie wiecej niz 6-krotnos¢ przecietnego
wynagrodzenia (co najmniej 18 miesiecy): od dnia ............................ dodnia ...ccccoeeviiiirieiiinnnnn.

4. Miejsce utworzenia stanowiska pracy (adres):

5. Tytut prawny do lokalu, w ktérym bedzie tworzone stanowisko pracy (np. akt wtasnosci,
umowa najmu, umowa dzierzawy, umowa uzyczenia, inne):
Dokument potwierdzajgcy tytut prawny nalezy przedtozy¢ do wglagdu pracownikowi Urzedu
najpozniej w dniu podpisania umowy.

6. Zakres obowigzkéw, rodzaj wykonywanej pracy, wykonywane czynnosci, opis stanowiska
0] 7= To3 SRRSO

7. Wymagane kwalifikacje, umiejetnosci i doswiadczenie zawodowe niezbedne do wykonywania
pracy oraz inne wymagania, jakie powinien posiadaé¢ skierowany bezrobotny, poszukujacy
pracy opiekun osoby niepetnosprawnej:

POZIOM WYKSZEGICENIA ...t
KIEruNEK/SPECIAINOSE ......oeeeiiieiiie et e e e ee e ae s
dOSWIAdCZENIE ZAWOUOWE ..o
8]0 g1 T=T 1= 1T 1= o PP
inne wymagania: np. uprawnienia, znajomosc¢ jezykOw obCyCh ............cooiiiiiiiiiiiiiineeneis

W przypadku braku kandydatéw spetniajacych powyzsze wymagania Wnioskodawca wyraza
zgode na zatrudnienie kandydata spetniajgcego nizsze wymagania umozliwiajgce podjecie
pracy na stanowisku:

POZIOM WYKSZEGICENIA ...

Kierunek/specjalNOsSEC .......coooiiiiiii e

Lo (o TV = To (o742 a1 =Tz 1V oo [0 Y=

0T 1 =T 1= (T 1= o1 SRRt

inne wymagania: np. uprawnienia, znajomosc¢ jezykéw obcych ...l



8. Wysokos¢ proponowanego WYNAGrOUAZENIA .......ceeeeeeiiieieieeeieecce e annananas
9. Rodzaj umowy o prace (zaznaczy¢ wtasciwe): L1 na czas okre$lony [ na czas nieokreslony
10. System i rozktad czasu pracy (zaznaczy¢ wtasciwe): [1 jednozmianowa [1 dwie zmiany

L] trzy zmiany U ruch ciggty

12. Informacja o wymiarze czasu pracy:

L] petny wymiar czasu pracy w przypadku skierowanego bezrobotnego,

L] co najmniej w potowa petnego wymiaru czasu pracy w przypadku skierowanego
poszukujgcego pracy opiekuna osoby niepetnosprawnej lub skierowanego bezrobotnego lub
poszukujgcego pracy opiekuna osoby niepetnosprawnej zatrudnionego na stanowisku pracy
zwigzanym bezposrednio ze sprawowaniem opieki nad dzie¢mi niepetnosprawnymi lub
prowadzeniem dla nich zaje¢, swiadczeniem ustug rehabilitacyjnych dla dzieci
niepetnosprawnych lub sprawowaniem opieki nad co najmniej jednym dzieckiem
niepetnosprawnym jako dzienny opiekun.

lll. Proponowana forma zabezpieczenia zwrotu refundacji kosztéw wyposazenia lub

doposazenia stanowiska pracy (zaznaczy¢ wtasciwe):

[ poreczenie cywilne przez dwéch poreczycieli

1 weksel z poreczeniem wekslowym (awal) przez jedng osobe
1 weksel in blanco

1 gwarancja bankowa

L] zastaw rejestrowy na prawach lub rzeczach

[ blokada srodkéw zgromadzonych na rachunku ptatniczym
[ akt notarialny o poddaniu sie egzekucji przez diuznika.

Zabezpieczenie moze zosta¢ ustanowione w jednej lub kilku formach.
Przy zabezpieczeniu w formie weksla in blanco albo aktu notarialnego o poddaniu sie egzekucji jest
konieczne ustanowienie dodatkowego zabezpieczenia.

IV. Oswiadczenie Wnioskodawcy (* niepotrzebne skresli¢)

1.

Wykonywatem/nie wykonywatem dziatalno$¢/ci gospodarcza/ej przez okres 6 miesiecy
bezposrednio poprzedzajgcych dzien ztozenia wniosku ( do okresu wykonywania dziatalno$ci
nie wlicza sie okresu zawieszenia dziatalno$ci gospodarczej), a w przypadku niepublicznego
przedszkola lub niepublicznej szkoty — dziatalnos¢ na podstawie ustawy z dnia 14 grudnia 2016
r. prawo o$wiatowe.

. Prowadze / nie prowadze * dziatalno$¢ gospodarczg w rozumieniu art. 2 ust. 17 ustawy z dnia

30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publiczne;j.

. Jestem / nie jestem* beneficjentem pomocy publicznej w rozumieniu art. 2 ust. 16 ustawy

z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej (Dz.U.
z 2025 . poz. 468)

(Wnioskodawca nieprowadzacy dziatalnosci gospodarczej oraz niebedacy beneficjentem pomocy
publicznej sktada oswiadczenie tylko w zakresie punktéw od ,11” do ,21”)

4.

Otrzymatem(am) / nie otrzymatem(am)* pomoc(y) de minimis oraz pomoc(y) de minimis
w rolnictwie/w rybotéwstwie w okresie trzech minionych lat, w przypadku otrzymania pomocy de
minimis nalezy dotgczy¢ zaswiadczenia o otrzymanej pomocy de minimis lub oSwiadczenie o
wysokosci otrzymanej pomocy de minimis);

Spetniam / nie spetniam* warunki(6w) rozporzgdzenia 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.U. UE. L, 2023/2831 z 15.12.2023).

Spetniam / nie spetniam™* warunki(éw) rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 717/2014 z dnia 27
czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej



do pomocy de minimis w sektorze rybotoéwstwa i akwakultury (Dz. Urz. UE L 190 z 28.06.2014
r. str. 45, Dz. Urz. UE L 414 z 09.12.2020, str. 15, Dz.Urz. UE L 326 z 21.12.2022, str. 8 oraz
Dz. Urz. UE L 2023/2391 z 05.10.2023).

W ciggu 3 minionych lat przed ztozeniem wniosku:

[ otrzymatem pomoc de minimis w rybotowstwie w wysokosCi ....................... euro

L] nie otrzymatem pomocy de minimis w rybotéwstwie;

7. Spetniam /nie spetniam* warunki(dw) rozporzgdzenia Komisji (UE) Nr 1408/2013 z dnia 18
grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej
do pomocy de minimis w sektorze rolnym (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013 r. str. 9, Dz. Urz.
UE L 51 z 22.02.2019, str.1, Dz. Urz. UE L 275 z 25.10.2022, str. 55 oraz Dz. Urz. UE L
2023/2391 z 05.10.2023).

W ciggu 3 minionych lat przed ztozeniem wniosku:

[ otrzymatem pomoc de minimis w rolnictwie w WySokos$Gi ........................... euro

L] nie otrzymatem pomocy de minimis w rolnictwie;

8. W okresie poprzedzajgcym ztozenie niniejszego wniosku uzyskatem / nie uzyskatem* innej
pomocy niz pomoc de minimis (w przypadku uzyskania pomocy prosze o zlozenie
o$wiadczenia, ze dana pomoc kumuluje sie / nie kumuluje sie* z wnioskowang pomoca).

9. Zobowigzuje sie do ztozenia stosownego o$wiadczenia o uzyskanej pomocy publicznej oraz
pomocy de minimis w dniu podpisania umowy, jezeli w okresie od dnia ztozenia wniosku do
dnia podpisania umowy z Starostg Minskim (Dyrektorem PUP) otrzymam pomoc publiczng lub
pomoc de minimis.

10. Nie otrzymatem/otrzymatem decyzji Komisji Europejskiej o obowigzku zwrotu pomocy
w okresie wczesniejszym uznajgcej pomoc za niezgodng z prawem i wspolnym rynkiem.

11. Jestem swiadomy, ze nie moge otrzymac¢ refundacji w ramach wyposazenia lub doposazenia
stanowiska pracy, w czesci, w ktorej te same koszty zostaty sfinansowane w ramach pozyczki
na utworzenie stanowiska pracy lub z innych srodkéw publicznych.

12. Nie zalegam z wypfacaniem wynagrodzen pracownikom.

13. Nie zalegam z optacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenie spoteczne, zdrowotne,
Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych, Fundusz
Solidarnosciowy i Fundusz Emerytur Pomostowych oraz z wptatami na Pahstwowy Fundusz
Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych.

14. Nie posiadam zalegtosci w optacaniu innych danin publicznych.

15. Nie posiadam nieuregulowanych w terminie zobowigzan cywilnoprawnych.

16. Nie zmniejszytem/zmniejszytem wymiar czasu pracy i stan zatrudnienia pracownikéw
z przyczyn dotyczgcych zaktadu pracy w okresie ostatnich 6 miesiecy.

17. Uzupetnitem/ nie uzupetnitem wymiar czasu pracy lub stan zatrudnienia pracownikéw w okresie
6 miesiecy poprzedzajgcych dzien ztozenia wniosku, o ile miato miejsce zmniejszenie wymiaru
czasu pracy lub stanu zatrudnienia z innych przyczyn (np. porozumienia stron, wypowiedzenia
umowy przez pracodawce).

18. Nie zmniejsze w okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia zawarcia umowy wymiaru czasu
pracy i stanu zatrudnienia z przyczyn dotyczgcych zakfadu pracy, a w przypadku zmniejszenia
wymiaru czasu pracy lub stanu zatrudnienia z innych przyczyn — uzupetnie wymiar czasu
pracy lub stan zatrudnienia. Warunek bedzie weryfikowany rowniez na dzier podpisania
umowy.

20. Nie bytem/bytem* prawomocnie skazany w okresie ostatnich 2 lat za przestepstwo sktadania
fatszywych zeznah lub o$wiadczen, przestepstwo przeciwko wiarygodnosci dokumentéw lub
przeciwko obrotowi gospodarczemu i interesom majatkowym w obrocie cywilnoprawnym na
podstawie ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny lub przestepstwo skarbowe na
podstawie ustawy z dnia 10 wrzesnia 1999 r. — Kodeks karny skarbowy lub za odpowiedni
czyn zabroniony okreslony w przepisach prawa obcego.

21. W okresie 365 dni przed dniem ztozenia niniejszego wniosku:



22.

23.

24.

25.

[ zostatem / nie zostatem* ukarany, skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie
prawa pracy lub

[ jestem / nie jestem™ objety postepowaniem dotyczgcym naruszenia przepisow prawa
pracy.

Przyjmuje do wiadomosci, ze urzad moze nie przyjgé¢ oferty pracy i wprowadzi¢ do e-Pracy,
w szczegolnosci, jezeli wnioskodawca w okresie 365 dni przed dniem zgtoszenia oferty pracy
zostat prawomocnie ukarany za wykroczenie lub prawomocnie skazany za przestepstwo
przeciwko przepisom prawa pracy albo jest objety postepowaniem dotyczgcym naruszenia
przepisdéw prawa pracy lub w innych uzasadnionych przypadkach.

Zobowigzuje sie do powiadomienia Urzedu w okresie poprzedzajgcym zawarcie umowy o
wszelkich zmianach w zakresie podanych informacji oraz ztozonych o$wiadczen, jakie zajdg
po dniu ztozenia niniejszego wniosku.

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Powiatowy Urzad Pracy w Mihsku Mazowieckim,
informacji mogacych zawiera¢ dane osobowe, zgodnie z przepisami Rozporzgdzenia

Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0so6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o
ochronie danych) RODO dla celéw realizacji procedury zwigzanej ze ztozonym wnioskiem
oraz zawarciem umowy o refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia stanowiska
pracy.

Dane osobowe dotyczgce oséb uprawnionych do reprezentowania Wnioskodawcy oraz osoby
wskazanej do kontaktu w sprawie ztozonego wniosku zostaty podane w ramach tego wniosku
za zgodg tych oséb, w celu realizacji wniosku o refundacje kosztéw wyposazenia lub
doposazenia stanowiska pracy.

Zostatem poinformowany, ze zgodnie z art. 80 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 20 marca 2025 r.

0 rynku pracy i stuzbach zatrudnienia PUP publikuje na stronie internetowej wykaz
pracodawcow, przedsiebiorcow i innych podmiotdw, z ktérymi w okresie ostatnich 2 lat
zawarto umowy o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy.

Klauzula informacyjna dotyczaca przetwarzania danych osobowych przez Powiatowy Urzad Pracy
w Minsku Mazowieckim znajduje sie na stronie internetowej Urzedu Pracy:
https://minskmazowiecki.praca.gov.pl/dokumenty-do-pobrania oraz w Biuletynie Informac;ji
Publicznej: https://pupmm.bip.gov.pl/ochrona-danych-osobowych/klauzula-informacyjna-o-
przetwarzaniu-danych-osobowych.html

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.
Potwierdzam wiasnorecznym podpisem wiarygodnos¢ informaciji i oswiadczen zawartych we
wniosku i zatgczonych do niego dokumentach.

(czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upowaznionej)

WYPELNIA PRACOWNIK PUP:



Na podstawie art. 74 i 51 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i stuzbach
zatrudnienia zweryfikowane zostaly w dostepnym systemie teleinformatycznym informacje
i oswiadczenia Wnioskodawcy:

Krajowy ReEJEStr Karny .. .. ..o e
Zaktad UbezpieCzen SPOIECZNYCN. ... .o e
Kasa Rolniczego Ubezpieczenia SpoteCznego..........ccoviniiiiiiiiii i
UrZad SKarbOWY . ... ... et

(data i podpis pracownika PUP)

Zatgczniki do wniosku:

1. Os$wiadczenie o niekaralnosci osoby reprezentujgcej wnioskodawce / zarzgdzajgcej
wnioskodawcg ubiegajgcej sie o refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia
stanowiska pracy.

Oswiadczenie sktadajg wszystkie osoby reprezentujgce wnioskodawce ubiegajgcego sie

o refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy lub osoby nim

zarzgdzajace.

W zaleznosci od rodzaju wnioskodawcy nalezy wypetni¢ o$wiadczenie:

2. Oswiadczenie producenta rolnego.

3. Oswiadczenie przedsiebiorcy/przedsiebiorstwa spotecznego.

4. Oswiadczenie przedsiebiorcy, w tym ztobka lub klubu dzieciecego lub podmiotu swiadczgcego
ustugi rehabilitacyjne, niepublicznego przedszkola lub niepublicznej innej formy wychowania
przedszkolnego lub niepublicznej szkoty.

5. Kalkulacja wydatkéw na wyposazenie lub doposazenie poszczegdlnych stanowisk pracy i ich
zrédta finansowania.

6. Szczegodtowa specyfikacja wydatkdw dotyczacych wyposazenia lub doposazenia stanowiska
pracy wraz z uzasadnieniem.

7. Dokument potwierdzajgcy uprawnienie osoby do reprezentowania Wnioskodawcy np.
uwierzytelnione petnomocnictwo, petnomocnictwo notarialne, upowaznienie, umowa spo&tki
cywilnej wraz z aneksami, aktualny statut organizacji pozarzgdowej itp. (nie dotyczy oséb
uprawnionych do reprezentowania pracodawcy/przedsiebiorcy zgodnie z wpisem do
odpowiedniego rejestru).

8. Zaswiadczenie o wpisie do ewidencji szkot i placéwek niepublicznych (dotyczy niepublicznych
przedszkoli i niepublicznych szkot).

. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o0 pomoc de minimis.

10. Zaswiadczenia o otrzymanej pomocy de minimis w rolnictwie lub rybotowstwie albo
oswiadczenie o wysokosci otrzymanej pomocy de minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie, albo
oswiadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy — dotyczy producenta rolnego, ktory otrzymat taka
pomoc w roku biezgcym oraz w ciggu 2 poprzedzajgcych go lat.

11. Zaswiadczenia o otrzymanej pomocy de minimis lub pomocy de minimis w rolnictwie lub
rybotéwstwie albo oswiadczenie o wysokosci otrzymanej pomocy de minimis lub pomocy de
minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie, albo oswiadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy —
dotyczy Wnioskodawcow, ktorzy otrzymali takg pomoc w okresie 3 minionych lat.

12. Oswiadczenie Wnioskodawcy o braku powigzan z osobami i podmiotami bezposrednio lub
posrednio wspierajgcymi agresje Federacji Rosyjskiej na Ukraine.

Dodatkowe dokumenty w przypadku producenta rolnego:



13. Dokumenty potwierdzajgce zatrudnienie w okresie 6 miesiecy bezposrednio poprzedzajgcych
dzien ztozenia wniosku, w kazdym miesigcu, co najmniej jednego pracownika na podstawie
stosunku pracy w petnym wymiarze czasu pracy oraz dokumenty potwierdzajgce jego
ubezpieczenie.

14. Formularz informaciji przedstawionych przez wnioskodawce — stanowigcy zatgcznik do
Rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 11 czerwca 2010 r. w sprawie informacji sktadanych
przez podmioty ubiegajgce sie o pomoc de minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie (Dz. U. nr
121, poz. 810)

W uzasadnionych przypadkach starosta moze wymaga¢ dostarczenia dodatkowych
informacji lub dokumentéw.



Zatacznik nr 1 do wniosku o refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy

Oswiadczenie (wlasciwe zaznaczy¢)
00 Wnioskodawcy
O osoby reprezentujagcej Wnioskodawce
O osoby zarzadzajgcej Wnioskodawca

Oswiadczam, ze nie bylem(am) w okresie ostatnich 2 lat prawomocnie skazany(a) za
przestepstwo sktadania fatszywych zeznan lub oswiadczen, przestepstwo przeciwko
wiarygodnosci dokumentéw lub przeciwko obrotowi gospodarczemu i interesom majgtkowym w
obrocie cywilnoprawnym na podstawie ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny, za
przestepstwo skarbowe na podstawie ustawy z dnia 10 wrzesnia 1999 r. — Kodeks karny skarbowy
lub za odpowiedni czyn zabroniony okreslony w przepisach prawa obcego.

UWAGA:

OBOWIAZEK ZLOZENIA OSWIADCZENIA O NIEKARALNOSCI DOTYCZY WNIOSKODAWCY
| WSZYSTKICH 0SOB REPREZENTUJACYCH WNIOSKODAWCE.

Dotyczy oséb fizycznych samodzielnie prowadzacych dziatalnos¢ gospodarczg, wspdélnikéw spoétek
cywilnych i wszystkich osob, ktore w KRS sg wpisane jako cztonkowie zarzgdu oraz prokurenci

i petnomocnicy, jezeli zostali powotani.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

data i podpis



Zatacznik nr 2 do wniosku o refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy
Oswiadczenie Wnioskodawcy bedacego producentem rolnym (* niepotrzebne skreslic¢):

1. Posiadam/nie posiadam™ gospodarstwo rolne w rozumieniu ustawy z dnia 15 listopada
1984 r. o podatku rolnym lub Prowadze/nie prowadze* dziat specjalny produkc;ji rolnej, o ktérym
mowa w ustawie z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od 0sob fizycznych lub w
ustawie z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od oséb prawnych przez okres co
najmniej 6 miesiecy bezposrednio poprzedzajacych dzieh ztozenia wniosku.

2. Nie zalegam/zalegam* w dniu ztozenia wniosku z optacaniem skfadek na ubezpieczenie
spoteczne i zdrowotne rolnikéw.

3. Zatrudniatem/nie zatrudniatem™® w okresie ostatnich 6 miesiecy w kazdym miesigcu co najmniej
jednego pracownika w petnym wymiarze czasu pracy.

4. Spetniam/nie spetniam™* warunki rozporzgdzenia Komisji Europejskiej (UE) nr 1408/2013 z dnia
18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii
Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym.

Jestem swiadomy odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.
Potwierdzam wifasnorecznym podpisem wiarygodnosé informacji i oswiadczen zawartych we
whiosku i zatgczonych do niego dokumentach.

(czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upowaznionej)



Zalacznik nr 3 do wniosku o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy

Oswiadczenie Wnioskodawca bedacego przedsiebiorstwem spotecznym (* niepotrzebne
skreslic):

1. Nie zmniejszyt wymiaru czasu pracy i stanu zatrudnienia pracownikéw z przyczyn dotyczgcych
zaktadu pracy, a w przypadku zmniejszenia wymiaru czasu pracy lub stanu zatrudnienia z innych
przyczyn — uzupetnit wymiar czasu pracy lub stan zatrudnienia w okresie ostatnich 6 miesiecy lub
w okresie posiadania statusu przedsiebiorstwa spotecznego, w przypadku, gdy posiada ten status
krocej niz 6 miesiecy.

2. Nie zmniejszy w okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia zawarcia umowy wymiaru czasu pracy
i stanu zatrudnienia pracownikéw z przyczyn dotyczacych zaktadu pracy, a w przypadku
zmniejszenia wymiaru czasu pracy lub stanu zatrudnienia z innych przyczyn — uzupetni wymiar
czasu pracy lub stan zatrudnienia.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

Potwierdzam wifasnorecznym podpisem wiarygodnosé informacji i oswiadczen zawartych we
whiosku i zatgczonych do niego dokumentach.

(czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upowaznionej)



Zatacznik nr 4 do wniosku o refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy

Oswiadczenie przedsiebiorcy, w tym ztobka lub klubu dzieciecego lub podmiotu
swiadczacego ustugi rehabilitacyjne, niepublicznego przedszkola lub niepublicznej innej
formy wychowania przedszkolnego lub niepublicznej szkoty

1. Nie zmniejszyt w okresie ostatnich 6 miesiecy wymiaru czasu pracy i stanu zatrudnienia
pracownikéw z przyczyn dotyczgcych zaktadu pracy, a w przypadku zmniejszenia wymiaru
czasu pracy lub stanu zatrudnienia z innych przyczyn — uzupetnit(a) wymiar czasu pracy lub
stan zatrudnienia.

2. Nie zmniejszy w okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia zawarcia umowy wymiaru czasu
pracy i stanu zatrudnienia pracownikéw z przyczyn dotyczgcych zaktadu pracy, a w przypadku
zmniejszenia wymiaru czasu pracy lub stanu zatrudnienia z innych przyczyn — uzupetni wymiar
czasu pracy lub stan zatrudnienia.

Jestem swiadomy odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

Potwierdzam wifasnorecznym podpisem wiarygodnosé informacji i oswiadczen zawartych we
whiosku i zatgczonych do niego dokumentach.

(czytelny podpis Whnioskodawcy lub osoby upowaznionej)



Zalacznik nr 5 do wniosku o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy

KALKULACJA WYDATKOW NA WYPOSAZENIE LUB DOPOSAZENIA POSZCZEGOLNYCH STANOWISK PRACY | ICH ZRODEA FINANSOWANIA
(W przypadku wnioskowania o refundacje dla kilku stanowisk pracy Kalkulacje wydatkéw nalezy wypetni¢ oddzielnie dla kazdego stanowiska)

Zrédta finansowania wyposazanego lub

Cena Razem doposazanego stanowiska pracy

Zakup llos¢

Lp. | Wyszczegolnienie wydatkow jednostkowa | (brutto Srodki whasne Srodki z Funduszu
(bruttow zt) | wzl) Pracy/EFS Plus

(brutto w zt) (brutto/netto w zt2)

nowy/uzywany | sztuk

10.

RAZEM:

(czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upowaznionej)

2 Nalezy wpisaé¢ kwote netto w przypadku czynnych podatnikéw podatku VAT lub brutto w przypadku niezarejestrowanych lub zwolnionych podatnikéw podatku VAT.




Zatacznik nr 6 do wniosku o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy

SZCZEGOLOWA SPECYFIKACJA WYDATKOW DOTYCZACA WYPOSAZENIA LUB

DOPOSAZENIA STANOWISKA PRACY
(obejmujgca wydatki na zakup srodkow trwatych, urzgdzeh maszyn, w tym srodkéw niezbednych do
zapewnienia zgodnosci stanowiska pracy z przepisami bezpieczenstwa i higieny pracy oraz

wymaganiami ergonomii)

W przypadku wnioskowania o refundacje dla kilku stanowisk pracy Szczegétowg specyfikacje
wydatkow wraz z uzasadnieniem wydatkéw nalezy wypetni¢ oddzielnie dla kazdego stanowiska.)
Uwaga: Nalezy wpisa¢ aktualne ceny rynkowe wymienionych zakupdw, a nie ceny szacunkowe.

Lp.

Wyszczegoblnienie wydatkow

Zakup
Nowy/uzywany

llosé¢
sztuk

Cena
jednostkowa
(brutto/netto® w
zt)

Kwota do
refundacji
(brutto/netto *
w zt)

10.

RAZEM:

(czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upowaznionej)

3 Nalezy wpisa¢ kwote netto w przypadku czynnych podatnikéw podatku VAT lub brutto w przypadku niezarejestrowanych lub zwolnionych
podatnikéw podatku VAT.
4 Nalezy wpisa¢ kwote netto w przypadku czynnych podatnikéw podatku VAT lub brutto w przypadku niezarejestrowanych lub zwolnionych

podatnikéw podatku VAT.




UZASADNIENIE WYDATKOW WYKAZANYCH W SPECYFIKACJI WYDATKOW DOTYCZACA
WYPOSAZENIA LUB DOPOSAZENIA STANOWISKA PRACY

Uzasadnienie poszczegoélnych pozycji wykazanych w specyfikacji (wraz z nazwg

Lp. producenta, modelem, parametrami technicznymi, itp.)

1.

10.

(czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upowaznionej)



