(miejscowosé i data)

Powiatowy Urzad Pracy
w Pulawach

WNIOSEK
o zwrot czesci kosztow z tytulu zatrudnienia skierowanych bezrobotnych
w ramach robét publicznych

Na podstawie art. 57 ustawy z dnia 20.04.2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy oraz zgodnie

Z  POrOZUMIENIEM NI zawartym W dniu o .. W sprawie

organizowania i finansowania robot publicznych, prosze o refundacje za OKres 00 ...

................ czesci poniesionych kosztow w wysokosci ogotem: ... 7t

(STOWIIE ZEOUYCIE e ).

(pieczqtka i podpis Glownego Ksiggowego) (pieczqtka i podpis Organizatora/Pracodawcy)
Zalaczniki:

1. kopia listy obecnosci pracownikow za dany miesigc,

2. kopia listy wyptat miesigcznych wynagrodzen sporzadzonej oddzielnie dla pracownikow, za ktorych
dokonywana jest refundacja, potwierdzonej przez pracownikow i zatwierdzonej do wyptaty przez upowaznione
osoby (w przypadku przekazania wynagrodzenia w inny sposob nalezy dodatkowo dostarczy¢ inny rownowazny
dokument stwierdzajacy ten fakt np. przelew na rachunek bankowy),

3. kopia listy nagrod sporzadzonej jak wyzej, w przypadku braku wyptaty nagrod stosowne o§wiadczenie,

4. deklaracja rozliczeniowa ZUS DRA oraz imienne raporty miesieczne ZUS RCA lub wydruki tych dokumentéw
z systemu komputerowego podpisane przez upowaznione osoby,

5. imienny raport miesieczny ZUS RSA lub wydruk tego raportu z systemu komputerowego podpisany przez
upowaznione osoby — m.in. w przypadku zwolnien lekarskich lub urlopéw bezptatnych lub okresu
usprawiedliwionej nieobecnosci w pracy jezeli pracownik nie zachowuje prawa do wynagrodzenia lub okresu
nieusprawiedliwionej nieobecnosci w pracy,

6. kopia potwierdzonego dowodu odprowadzenia sktadek na ubezpieczenie spoteczne, zdrowotne, Fundusz Pracy,
Fundusz Solidarno$ciowy i Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych za dany miesiac,

7. o$wiadczenie o odprowadzonej zaliczce na podatek od wynagrodzen wraz z przelewem podatku do Urzedu
Skarbowego,

8. os$wiadczenie o niepodleganiu sankcjom w zwigzku z agresja Federacji Rosyjskiej na Ukraing,

9. zalacznik nr 1 do wniosku o zwrot cz¢sci kosztow z tytutu zatrudnienia skierowanych bezrobotnych w ramach

robot publicznych.

Wszystkie zalaczniki do wniosku bedace kopiami Organizator/Pracodawca poswiadcza za zgodno$é
Z oryginalem poprzez umieszczenie na kazdej stronie dokumentu Klauzuli ,,za zgodno$¢ z oryginalem” wraz
z podpisem Organizatora/Pracodawcy, jego pieczatkg oraz aktualng data.

202303




Zalgcznik nr 1 do wniosku o zwrot czesci kosztow z tytutu zatrudnienia skierowanych bezrobotnych W ramach robét publicznych

Rozliczenie finansowe wynagrodzen osob zatrudnionych w ramach robét publicznych:

Lp. Nazwisko i imie¢ Data Koszty Pracodawcy Wynagrodzenie Refundacja dla Pracodawcy
zatrudnienia za czas choroby z Funduszu Pracy
(ptatne z ZUS)
Wynagrodzenie | Wynagrodzenie | Skladki ZUS Refundacja Refundacja Skladki ZUS Razem
brutto za czas brutto za czas brutto za czas brutto za czas (kol. 8+9+10)
przepracowany choroby przepracowany choroby

Ogolem do refundacji: stownie zlotych .....

Ponadto informuje, ze nizej wymienieni pracownicy korzystali ze zwolnienia lekarskiego lub urlopu bezptatnego lub usprawiedliwionej nieobecnosci w pracy bez zachowania
prawa do wynagrodzenia lub nieusprawiedliwionej nicobecnos$ci w pracy:

Lp. Nazwisko i imi¢ Okres zwolnienia lekarskiego
(od-do)

OKkres urlopu bezplatnego
(od-do)

Okres usprawiedliwionej
nieobecno$ci w pracy bez
zachowania prawa do
wynagrodzenia
(od-do)

Okres nieusprawiedliwionej
nieobecnosci w pracy

(od-do)

Oswiadczam, ze w rozliczanym okresie:
1) wyplacilem(am) / nie wyplacilem(am)” pracownikowi/om zatrudnionemu/ym w ramach robét publicznych nagrode/nagrody;
2) w kwotach przelewow przekazanych do US zawarta jest / nie jest zawarta* zaliczka na podatek dochodowy za pracownikow zatrudnionych w ramach robot
publicznych (w przypadku gdy zaliczka na podatek dochodowy nie zostata optacona prosze wskaza¢, za ktorych pracownikow i z jakiej przyczyny):

i Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych za pracownikow zatrudnionych w ramach robot publicznych (w przypadku gdy sktadki na ubezpieczenia
spoteczne nie zostaly optacone prosze wskazac, za ktorych pracownikow i z jakiej przyczyny);

*
niepotrzebne skresli¢
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