Zatagcznik nr 1 do Procedury okreslajacej zasady
organizowania przez Powiatowy Urzad Pracy
w Krotoszynie stazu dla osoby bezrobotne;j

(piecze¢ wnioskodawcy) (miejscowos¢, data)

Powiatowy Urzad Pracy

w Krotoszynie

WNIOSEK
0 zawarcie umowy 0 zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotnej

Na podstawie art. 53 ust. 1 i 2 oraz art. 61a ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. 0 promocji

zatrudnienia 1 instytucjach rynku pracy (t. j. Dz. U. z 2021 r., poz. 1100) oraz 8 1 ust. 1
rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 20 sierpnia 2009 r. w sprawie
szczegotowych warunkow odbywania stazu przez bezrobotnych (Dz. U. z 2009 r., nr 142,
poz. 1160) prosze o skierowanie bezrobotnego(ych) w celu odbycia stazu.

o g M~ w

INFORMACJA O WNIOSKODAWCY
NazWa WNIOSKOUAWCY: ......oiiiiiiiieiieie ettt sttt sttt

Data rozpoczecia dzialalnoSCi: .....eieviiiiiiiieiecee e
Przedmiot dZiatalnoSCi: ....cc.eiiiiiiiiieie e
Forma prawna prowadzonej dziatalnos$ci:
[0 osoba fizyczna prowadzaca dzialalno$¢ gospodarcza
[0 SPOIKA (TOAZA]) + v ve ettt e e e e
I Y (0117 174151 -
[0 10NQ (POAAC JAK) 1 vt ie it e et e et e e e e e e e e e e
SPOSOD FEPIEZENTACHIL: ......eeececvei ettt ettt

! Jednoosobowa, czy wieloosobowa (wlasciciel, wspotwiadciciele, wspolnicy, cztonkowie zarzadu, pelnomocnicy,
prokurenci)
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9. Imig(ona) i nazwisko(a) oraz zajmowane stanowisko stuzbowe osoby (0sob)
upowaznionych do podpisania umowy cywilnoprawnej (zgodnie z dokumentami
poswiadczajacymi  form¢ prawng istnienia firmy lub pelnomocnictwem do
reprezentowania wnioskodawcy):

) TSRS OP TR

(imi¢ i nazwisko, zajmowane stanowisko)

10. Stan zatrudnienia na dzien ztozenia wniosku: ogétem : .......... w tym kobiet .................
1) liczba 0s6b zatrudnionych w pelnym wymiarze czasu pracy: ......c.cccoeeerereniesinereereennen,
2) liczba 0s6b zatrudnionych w niepelnym wymiarze czasu praCy: .........cccoceeerveieevereenen,
3) liczba 0s6b zatrudnionych na umowe zlecenie, umowe 0 dzieto: ..........c.ccceeevrecveiveiinnnen,
11. Liczba stazystow odbywajacych staz u wnioskodawcy na dzien zlozenia wniosku,
w wyniku wczesniej zawartych uméw z PUP ... , Wtym :
1) w ramach umow o staz zawartych w PUP KrotoSzyn: ...........cccooviiiiiiniinann e,
2) w ramach uméw o staz zawartych z innymi podmiotami...........c.ccoevvvvevie e vnn e,
12. Osoba wyznaczona przez wnioskodawce do kontaktéw z PUP:
IMiQ 1 NAZWISKO: ... e e e
STANOWISKO: ...t et e et e e e e e e

AT 1 =] 0] U

INFORMACJE O WNIOSKOWANYM STAZU
1. Liczba bezrobotnych proponowana do odbycia stazu: .................ccoviiiiiiiiinnn.n

2. Dokladny adres miejsca (lub miejsc) pracy przewidzianego dla stazysty podczas

odbywania stazu®

2 U organizatora stazu, ktory jest pracodawca staz mogg odbywaé jednoczes$nie bezrobotni w liczbie nieprzekraczajgcej
liczby pracownikow zatrudnionych u organizatora w dniu sktadania wniosku w przeliczeniu na pelny wymiar czasu pracy.

U organizatora stazu, ktory nie jest pracodawca, staz moze odbywac jednoczesnie jeden bezrobotny.

8 Staz moze zostaé zorganizowany w miejscu prowadzenia dzialalnoéci gospodarczej zgodnym z danymi zawartymi we
wpisie do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej, KRS, itp. W przypadku wskazania innego miejsca niz powyzsze, do wniosku
nalezy przedtozy¢ dokument potwierdzajacy prawo do tego lokalu (np. umowa najmu).

Whiosek o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotnej
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3. Proponowany okres odbywania stazu*

O 3 miesiace,
O 6 miesiecy,
O 12 miesiecy?,

(I 1011 /S miesiecy.

4. Informacja o opiekunie bezrobotnego - stazysty®:

) Aktualna liczba
Imi¢ i nazwisko Stanowisko
L.P ) Numer telefonu | stazystow pod opieka
opiekuna stuzbowe )
opiekuna
1.
2.

5. Wymagania dotyczace:

1) predyspozycji psychofizycznych

2) poziomu wyksztatcenia

3) minimalnych kwalifikacji niezbednych do podjecia stazu

6. Opis zadan wykonywanych w okresie odbywania stazu:

1) nazwa i kod zawodu zgodnie ze strukturg klasyfikacji zawodow i specjalno$ci

(Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 7 sierpnia 2014r. w sprawie klasyfikacji zawodow
i specjalno$ci na potrzeby rynku pracy oraz zakresu jej stosowania —t. j. Dz. U. z 2018 r., poz. 227)

2)  nazwa KoOmOIKi OrganiZACYJNEJ: ..uveieeieieeiieeieseesieeee s e ste e e see e sreesee e sreeeeaneenneens

7. Czas pracy na stanowisku przewidzianym dla stazysty’:od godz. ....... do godz. ..........

4 Nie krotszy niz 3 miesigce

5 Starosta moze skierowa¢ do odbycia stazu na okres do 12 miesigcy bezrobotnych, ktérzy nie ukoficzyli 30 roku zycia.
6 Opiekun bezrobotnego odbywajacego staz moze jednoczeénie sprawowaé opieke nad nie wigcej niz 3 osobami

bezrobotnymi odbywajacymi staz

Whiosek o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotnej
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Uwaga: Staz nie moze odbywac si¢ w porze nocnej, niedziele i Swieta, w systemie pracy

zmianowej ani w godzinach nadliczbowych.

8. Z uwagi na charakter pracy w zawodzie ...............cooiii i i iii i ie e e oo WnHOSKUj
0 wyrazenie zgody na realizacj¢ stazu w: niedziele i Swigta */ w porze nocnej */ w
systemie zmianowym™* - TAK / NIE* (* niepotrzebne skreslic).

9. W przypadku wnioskowania o wyrazenie zgody na realizacj¢ stazu w systemie

zmianowym (pkt 9), czas pracy bedzie ksztattowat si¢ nastepujaco:

Zmiany Praca w godzinach od ........ do......... uwagi

10. Dane osobowe bezrobotnego(ych), ktorego(ych) Whnioskodawca zamierza przyja¢ na

staz:®

L.P. IMIE I NAZWISKO PESEL

1.

11. W przypadku niezakwalifikowania si¢ w/w kandydatéw wnioskodawca wyraza zgode /
nie wyraza zgody* na skierowanie innego kandydata(éw) wskazanego(ych) przez

Powiatowy Urzad Pracy. (*niepotrzebne skresli¢).

7 Czas pracy bezrobotnego odbywajgcego staz nie moze przekraczaé 8 godzin na dobe i 40 godzin tygodniowo,
a bezrobotnego bgdacego osoba niepetnosprawna zaliczong do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci —
7 godzin na dobe i 35 godzin tygodniowo.

8Bezrobotnym wskazanym we wniosku, nie moze by¢ osoba, ktora odbywata juz staz, przygotowanie zawodowe w miejscu
pracy i przygotowanie zawodowe dorostych u tego samego organizatora, na tym samym stanowisku. Urzad moze odmowic
skierowania osoby bezrobotnej do odbycia stazu do organizatora, u ktorego byta zatrudniona lub wykonywata inng pracg
zarobkowa.

Whiosek o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotnej
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1. OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY
Po uptywie okresu stazu zobowiazuje si¢ do przedstawienia propozycji zatrudnienia lub innej
pracy zarobkowej osobie(om) bezrobotnej(ym) na okres ................... , W ramach:
1) umowy o prace na catly etat lub % etatu*;
2) umowy zlecenia* w ilosci ........ godzin miesi¢cznie, podlegajacej ubezpieczeniom
spolecznym 1 =za wykonywanie ktorej osigga¢ bedzie/beda miesigcznie
wynagrodzenie brutto w wysokos$ci co najmniej minimalnego wynagrodzenia za

prac¢ w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy.

V. INFORMACJE DODATKOWE

1. Czy wnioskodawca w okresie ostatnich 3 lat korzystat z aktywnych form przeciwdziatania
bezrobociu oferowanych przez Powiatowy Urzad Pracy w Krotoszynie?

TAK* NIE

2. W przypadku je$li wnioskodawca korzystal z aktywnych form przeciwdziatania
bezrobociu, zawierat umowe(y) cywilnoprawne z PUP w Krotoszynie — wywigzywat si¢ z
wszystkich warunkow okreslonych w umowie(ach)

TAK* NIE

3. Uzasadnienie negatywnejodpowiedzi**:

Oswiadczam, i podane powyZej informacje sq zgodne ze stanem faktycznym.

Krotoszyn, dnia ........ccccceeeveieeincnennnn,

(podpis przyjmujacego o$wiadczenie) (podpis i pieczatka wnioskodawcy)

*prosze¢ zaznaczy¢ wlasciwe
**prosze uzasadni¢ negatywna odpowiedz

Whiosek o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotnej
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Zalaczniki do wniosku:

1)
2)

3)
4)

5)

6)

zalacznik nr 1 - program stazu;

zatacznik nr 2 - o$§wiadczenie wnioskodawcy ubiegajacego si¢ o zawarcie umowy O zorganizowanie

stazu,

zatacznik nr 3 - zgloszenie wolnego miejsca stazowego;

dokument potwierdzajacy forme prawng istnienia wnioskodawcy:

a) w przypadku wnioskodawcow podlegajacych wpisowi do Ewidencji Dziatalno$ci Gospodarczej —
dokument potwierdzajacy wpis do EDG w formie wydruku ze strony internetowej CEIDG lub
kopia wpisu do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej,

b) w przypadku wnioskodawcow podlegajacych wpisowi do Krajowego Rejestru Sadowego —
dokument potwierdzajacy wpis do KRS w formie wydruku ze strony internetowej lub kopia
dokumentu rejestrowego wydanego przez Sad nie wczesniej niz 3 miesiace przed dniem ztozenia
wniosku,

¢) inne dokumenty potwierdzajace forme prawng istnienia wnioskodawcy np. umowa spotki cywilne;.

petnomochictwo do reprezentowania wnioskodawcy udzielone przez osoby uprawnione (nie jest

wymagane, jezeli osoba podpisujagca wniosek i umowg jest upowazniona do reprezentowania
wnioskodawcy w dokumencie rejestracyjnym) lub powotanie na stanowisko osoby upowaznionej do
reprezentowania wnioskodawcy;

inne dokumenty przestawione przez wnioskodawce.

Dodatkowo dla wnioskodawcow bedacych rolnikami:

7) dokumenty potwierdzajace stan prawny posiadanego gospodarstwa rolnego (akt notarialny,
prawomocne orzeczenie sadu, wypis z ksiegi wieczystej lub wypis z ewidencji gruntéw i budynkow);

8) zaswiadczenie wydane przez Agencje Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa 0 nadanym
numerze identyfikacyjnym w ramach ,,Krajowego systemu ewidenc;ji”;

9) zalgcznik nr 4 - os$wiadczenie wnioskodawcy — rolnika o ftacznej powierzchni posiadanego
gospodarstwa rolnego przekraczajacego 2 ha przeliczeniowe.

Pouczenie:

1) wniosek nalezy wypeli¢ doktadnie i1 czytelnie;

2) sam fakt ztozenia wniosku nie gwarantuje zorganizowania stazu;

3) termin rozpatrzenia wniosku liczony bedzie od dnia dostarczenia kompletu zatagcznikow;

4) w przypadku wadliwego sporzadzenia wniosku badz nie przedstawienia wszystkich wymaganych
dokumentdéw, mimo wezwania do usunigcia brakow, ze wskazaniem ich rodzaju i zakre$leniem terminu
do dokonania tych czynnosci, wniosek zostanie zostawiony bez rozpatrzenia;

5) zgodnie z art. 59b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(t.j. Dz.U.z2021 r., poz. 1100) wykazy pracodawcow, z ktérymi zawarto umowy o odbywanie stazu
przez bezrobotnego podawane sg do wiadomosci publicznej;

6) rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 7 sierpnia 2014 r. w sprawie klasyfikacji

zawodow 1 specjalno$ci na potrzeby rynku pracy oraz zakresu jej stosowania (t. j. Dz. U. z 2018 r., poz.
227) jest dostgpne na stronie internetowej www.psz.praca.gov.pl.

Whiosek o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotnej
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Zalacznik nr 1 do wniosku o zawarcie umowy
0 zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotne;j

PROGRAM STAZU

Nazwa zawodu lub specjalnosci, ktorej program dotyczy, zgodnie ze strukturg
klasyfikacji zawodow i specjalnos$ci (rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spoteczne;j
z dnia 7 sierpnia 2014 r. w sprawie klasyfikacji zawodow 1 specjalnosci na potrzeby rynku
pracy oraz zakresu jej stosowania —t. j. Dz. U. z 2018 r., poz. 227):

Nazwa komorki organizacyjnej i stanowiska pracy oraz zakres zadan wykonywanych
przez osobe skierowana do odbycia stazu.

Dane opiekuna osoby objetej programem stazu:

TMIQ 1 NAZWISKO: 1.ttt ettt s bt e et e e s b et et e e sae e e beesnneennee e

SEANOWISKO: ...
Rodzaj uzyskanych kwalifikacji lub umiejetnosci zawodowych przez osobe skierowang
| TOI £2 A | TSP PP EP T PPPRP
Bezrobotny wykonywa¢ bedzie czynno$ci lub zadania w wymiarze czasu obowigzujacym
pracownika zatrudnionego na danym stanowisku pracy, z wyjatkiem pracy w niedziele i

$wieta, w systemie pracy zmianowej, bez godzin nocnych.®

(podpis i pieczatka wnioskodawcy)

® W wyjatkowych sytuacjach, Dyrektor PUP z upowaznienia Starosty, moze wyrazi¢ zgode na realizacje stazu w niedziele
i $wigta, w porze nocnej lub w systemie pracy zmianowej, 0 ile charakter pracy w danym zawodzie wymaga takiego
rozkladu czasu pracy

Program stazu




Zalgcznik nr 2 do wniosku o0 zawarcie umowy
0 zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotne;j

(miejscowos¢, data)

(pieczatka wnioskodawcy)

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

10)
11)

12)

13)

Os$wiadczenie wnioskodawcy ubiegajacego si¢
0 zawarcie umowy o zorganizowanie stazu

Oswiadczam, ze:

posiadam / nie posiadam status przedsigbiorcy W rozumieniu ustawy
z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsigbiorcow (t. j. Dz. U. z 2019 r., poz. 1292);
prowadze / nie prowadze* dzialalno$¢ gospodarcza, w rozumieniu przepisow w/w
ustawy, przez okres co najmniej 6 miesigcy bezposrednio poprzedzajacych dzien
zlozenia wniosku (do okresu prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej nie wlicza si¢
okresu zawieszenia dziatalno$ci gospodarczej);

prowadze / nie prowadze* dziatalno$¢ sezonowa, krocej niz minimalny okres stazu (tj.
krécej niz 3 miesigce);

jestem / nie jestem* posiadaczem gospodarstwa rolnego obejmujgcego obszar
uzytkow rolnych o powierzchni powyzej 2 ha przeliczeniowych i prowadze¢ osobiscie i
na wilasny rachunek dziatalno$¢ w zakresie produkcji roslinnej lub zwierzecej, w tym
ogrodniczej, sadowniczej, pszczelarskiej i rybnej;

prowadze / nie prowadze* dzialy specjalne produkcji rolnej w rozumieniu ustawy z
dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw (t. j. Dz. U. z 2019 r.,
poz. 299 ze zm.);

zalegam / nie zalegam * w dniu zlozenia wniosku z wyptacaniem wynagrodzen
pracownikom oraz z optacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenia spoleczne,
zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczefn Pracowniczych oraz
Fundusz Emerytur Pomostowych;

zalegam / nie zalegam * w dniu zlozenia niniejszego wniosku z optacaniem innych
danin publicznych;

posiadam / nie posiadam* w dniu ztozenia niniejszego wniosku nieuregulowanych
zobowigzan cywilnoprawnych;

bylem(am) karany(a) / nie bylem(am) karany(a)* w okresie 2 lat przed dniem
ztozenia niniejszego wniosku za przestepstwa przeciwko obrotowi gospodarczemu, w
rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (t. j. Dz. U. z 2018 r., poz.
1600 ze zm.) lub ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialnosci podmiotow
zbiorowych za czyny zabronione pod grozbg kary (t. j. Dz. U. z 2019 r., poz. 628 ze
zm.);

widniej¢ / nie widnieje* w Krajowym Rejestrze Karnym z tytutu skazania za inne
przestepstwa;

znajduje si¢/ nie znajduje sie* w dniu zlozenia wniosku w stanie likwidacji lub
upadtosci;

zostalem(am) / nie zostalem(am)* w okresie 365 dni przed dniem zgloszenia oferty
stazu skazany(a) prawomocnym wyrokiem za naruszenie praw pracowniczych i jestem
/ nie jestem™ objety(a) postepowaniem wyjasniajacym w tej sprawie;

gwarantuje / nie gwarantuje* wlasciwego rozwoju zawodowego skierowanych osob
bezrobotnych;

Oswiadczenie wnioskodawcy ubiegajacego si¢ 0 zawarcie umowy o zorganizowanie stazu



Zalgcznik nr 2 do wniosku o0 zawarcie umowy
0 zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotne;j

14) zapoznalem(am) si¢ z warunkami dotyczacymi odbywania stazu, okreslonymi w
rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 20 sierpnia 2009 r. w sprawie
szczegotowych warunkéw odbywania stazu przez bezrobotnych (Dz. U. z 2009 r., nr
142, poz. 1160);

15) zobowigzuje si¢ m.in. do:

a) Skierowania bezrobotnego na swoj koszt, na badania wstepne przed dopuszczeniem
do wykonywania pracy na wyznaczonym stanowisku w ramasfazu, chyba ze
bezrobotny ma aktualne orzeczenie lekarskie stwierdzajace brak przeciwwskazan do
pracy na tym stanowisku,

b) przyjecia na staz skierowanego bezrobotnego oraz potwierdzenia jego przyje¢cia, w
ciggu 3 dni na obowigzujacym formularzu skierowania,

¢) zapoznania bezrobotnego z programem stazu,

d) zapewnienie nalezytej realizacji stazu zgodnie z ustalonym programem stazu.

16) zobowigzuje sie na pismie zawiadomi¢ Powiatowy Urzad Pracy w Krotoszynie o kazdej
zmianie okoliczno$ci majacych wptyw na realizacje umowy, w terminie 7 dni od dnia
uzyskania informacji 0 wystgpieniu danej okolicznosci,

17) zapoznalem(am) si¢ zProcedurg okreslajacg zasady organizowania przez Powiatowy
Urzad Pracy w Krotoszynie stazu dla osoby bezrobotne;.

18) zapoznalem(am) si¢ z klauzulg informacyjna.

Oswiadczam, i podane powyzej informacje sq zgodne ze stanem faktycznym.

(pieczeé i podpis wnioskodawcy)

*) niepotrzebne skresli¢

Os$wiadczenie



Zatacznik nr 3 do wniosku o zawarcie umowy
0 zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotne;j

ZGLOSZENIE WOLNEGO MIEJSCA STAZU

I.  INFORMACJE DOTYCZACE ORGANIZATORA STAZU

1. Nazwa pracodawcy:

2. Adres pracodawcy:

.................................................................. ulica
KOO POCZIOWY ... e e,
miejscowosé
telefon: ...
3. REGON 4. PKD 7. Dane osoby wskazanej przez pracodawce do
kontaktow:
i . imi¢ 1 nazwisko:
5. NIP 6. Liczbazatrudnionych |
pracownikow: telefon: ... ...ooiiiii
II.  INFORMACJE DOTYCZACE ZGEOSZONEGO MIEJSCA ODBYWANIA STAZU

8. Nazwa stanowiska:

9. Nazwa zawodu:

11. Zmianowos¢:

1) jednozmianowa
2) dwuzmianowa
3) trzyzmianowa

10. Kod zawodu wg
klasyfikacji zawodow i
specjalno$ci:

12. Liczba wolnych miejsc stazu: .........................
w tym o0s6b niepelnosprawnych: .....................

13. Whnioskowana liczba kandydatéw:

14.Wymagania — oczekiwania pracodawcy:

1) poziom wyksztalcenia:

16. Czy w okresie ostatnich 365 dni przed zgloszeniem oferty stazu pracodawca byl skazany prawomocnym
wyrokiem za naruszenie praw pracowniczych lub jest objety postepowaniem wyjasniajacym w tej sprawie

TAK/NIE*
I1l.  ADNOTACJE URZEDU PRACY
17.Data przyjecia zgloszenia: 18.Numer zgloszenia:
................................................................ SIPI
OfPI e
19. Podpis, pieczeé pracodawcy

*) niepotrzebne skresli¢

Zgloszenie wolnego miejsca stazu




Zalacznik nr 4 do wniosku o zawarcie umowy
o zorganizowanie stazu dla osoby bezrobotnej

............................................... (miejscowosc, data)
(pieczatka lub dane wnioskodawcy)

Oswiadczenie wnioskodawcy — rolnika o lacznej powierzchni posiadanego
gospodarstwa rolnego przekraczajacego 2 ha przeliczeniowe

Oswiadczam, iz taczna powierzchnia posiadanego przeze mnie gospodarstwa rolnego wynosi:

<.........ha przeliczeniowego.*®

Oswiadczam, i podana wyZej informacja jest zgodna ze stanem faktycznym.

(podpis i pieczatka wnioskodawcy)

10 Whioskodawcg stazu moze by¢é petnoletnia osoba fizyczna, zamieszkujaca i prowadzgca na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, osobiscie i na wlasny rachunek, dziatalno§¢ w zakresie produkcji roslinnej lub zwierzgcej, w tym ogrodniczej,
sadowniczej, pszczelarskiej i rybnej, w pozostajacym w jej posiadaniu gospodarstwie rolnym obejmujacym obszar
uzytkow rolnych o powierzchni przekraczajacej 2 ha przeliczeniowe lub prowadzacej dziat specjalny produkcji rolne;j,
0 ktérym mowa w ustawie z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw (t. j. Dz. U. z 2019 r., poz. 299
zezm.).



Klauzula informacyjna

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 o0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych informuje, iz:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Dyrektor Powiatowego Urzedu Pracy ul.
Rawicka 7b, 63-700 Krotoszyn, nr telefonu: 62 7253684, e-mail: pokr@praca.gov.pl;
2. Administrator wyznaczyt inspektora ochrony danych, z ktérym moze si¢ Pan/Pani

skontaktowa¢ poprzez e-mail: iod@krotoszyn.praca.gov.pl lub pisemnie na adres naszej siedziby,

wskazany w pkt. 1. Z inspektorem ochrony danych mozna sie skontaktowa¢ we wszystkich sprawach

dotyczacych przetwarzania danych  osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z

przetwarzaniem danych.

3. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym w zwigzku z:
-przepisami Ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku

pracy( Dz.U. z 2019 r. poz.1482)

- ustawy Kodeks postgpowania administracyjnego z dnia 14 czerwca 1960 r.,( Dz.U. z 2018 r.

p0z.2096 z. zm. )

oraz aktami wykonawczymi do ww. ustaw i beda udostgpniane innym organom upowaznionym na

podstawie przepisoéw prawa.

Odmowa podania danych osobowych jest réwnoznaczna z brakiem mozliwosci skorzystania z ustug

i instrumentéw rynku pracy przewidzianych w ww. ustawie.

4. Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane wylacznie w celu realizacji w/w zadan, przez

okres ustalony przepisami prawa.

5. Przystuguje Pani/Panu prawo dostepu do swoich danych osobowych oraz prawo ich

sprostowania.

6. Ma Pani/Pan ma prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu

Ochrony Danych Osobowych , gdy uzna Pan /Pani , iz przetwarzanie danych osobowych narusza

przepisy RODO.

7. Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane w sposéb zapewniajacy poufnosc,

integralnos¢ oraz dostepnos¢ zgodnie z obowigzujacym ustawg z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym

zasobie archiwalnym i archiwach (tj. Dz.U z 2018 r. poz. 217 z p6ézn. zm.).

Zapoznalem si¢ z trescig klauzuli:
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