Piecze¢¢ zaktadu
Lodz, dnia ..o

Powiatowy Urzad Pracy w Lodzi

Wydzial Monitorowania
Pomocy Publicznej

WNIOSEK
0 zwrot poniesionych kosztow w zwigzku z zatrudnieniem bezrobotnych

w ramach prac interwencyjnych za miesiac .......ccoevvveiiiiiiiiniinniinnnn

Stosownie do postanowien art. 51, 56, 59, art.108 pkt 16 Ustawy z dnia 20.04.2004 roku o promocji
zatrudnienia 1 instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2020r. poz. 1409 z p6zn. zm.) w sprawie zasad
finansowania i przyznawania $wiadczen z Funduszu Pracy, oraz Ustawy z dnia 30.04.2004r.
o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy publicznej (Dz. U. z 2020r. poz. 708 z pdzn. zm.)
zglaszamy wniosek o refundacje kosztow poniesionych w zwiazku z pracami interwencyjnymi.

Whiosek dotyczy umowy nr UmPI/....................... zawarte] wdniu..................o.el
- wynagrodzen osobowych do wysokosci L zt
- sktadki na ubezpieczenie spoleczne .........% L, 7t
ogotem do refundacji Y 4 |
Stownie:

Oswiadczam, Ze obecnie stopa procentowa skladki na ubezpieczenie spoleczne
z tytulu wypadkow przy pracy w moim zakladzie pracy wynosi ................%

Glowny Ksiggowy Pracodawca
(pieczgé 1 podpis) (pieczgé 1 podpis)

Zalaczniki:

—  rozliczenie finansowe

—  kserokopia deklaracji DRA, RCA ZUS wraz z potwierdzeniem ztozenia deklaracji do ZUS + potwierdzenie oplaty
sktadek (+deklaracja RSA ZUS w przypadku wystapienia choroby pracownika)

—  kserokopia listy ptac z potwierdzeniem otrzymania wynagrodzenia (ptatno§¢ gotowka: data + podpis pracownika
interwencyjnego na liscie plac, platnos$¢ przelewem: potwierdzenie wykonania przelewu)

—  potwierdzenie optacenia podatku dochodowego od 0séb fizycznych (P1T4)

—  kserokopia umowy o pracg i skierowania (do pierwszego wniosku)

Kserokopie powinny zostaé potwierdzone za zgodno$¢ z oryginalem, lista plac podpisana i ostemplowana
przez Pracodawce, natomiast ewentualne skre$lenia i poprawki zaparafowane oraz ostemplowane przez
Pracodawce lub osobe upowazniona.

Powyzsze dokumenty skladane w zalgczeniu do wniosku powinny odnosi¢ si¢ wylacznie
do osoby lub 0séb zatrudnionych w ramach niniejszej umowy.



