Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych

Piecze¢ nagtdéwkowa Organizatora

Nr wniosku (wypetnia PUP):

Hrubieszéw, dnia ............ccooe....

WNIOSEK
0 zawarcie umowy o zorganizowanie stazu finansowanego ze srodkéw PFRON oso-
by niepetnosprawnej poszukujacej pracy niepozostajgcej w zatrudnieniu

na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia
(Dz. U. 22025 r., poz. 620 z pézn.zm.) oraz rozporzadzenia Ministra Rodziny, Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 30 pazdziernika 2025 r. w sprawie szczegétowego sposobu i trybu organizowania
stazu dla bezrobotnych (Dz. U z 2025 r., poz. 1536) oraz Ustawie z dnia 27 sierpnia 1997r.

o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu os6b niepetnosprawnych (t. j DzU z 2025 poz
913)

|. Dane organizatora stazu:

1. Nazwa lub imie i nazwisko:

5. *Numer identyfikacji podatkowej (NIP) Ilub numer identyfikacyjny REGON,
*w przypadku osoby fizycznej nieposiadajgcej numeru NIP ani REGON — numer PESEL,
natomiast w przypadku braku numeru PESEL — date i miejsce urodzenia, rodzaj, serie
i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamosc:

7. Numer telefonu, adres do eDoreczen, adres e-mail:

telefon adres do eDoreczen adres e-mail

! Nalezy poda¢ szczegding forme prawng — forma prawna jest okreslana w rejestrze REGON (np. osoba fizyczna
prowadzaca dziatalnos¢ gospodarczg, osoba prawna — spoétka z ograniczong odpowiedzialnoscig, jednostka
organizacyjna nieposiadajgca osobowosci prawnej)



8. Imie i nazwisko osoby upowaznionej do reprezentowania organizatora stazu jej PESEL

9. Liczba pracownikdéw w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy: .........cooeceeveeennnnnnn.
10. ROdzZa] dZiatalNOSCi. . ...
11.  Podstawowy Rodzaj dziatalnosci EKD/PKD...........ccoiiiiiiiiiiee

Il. DANE DOTYCZACE ORGANIZACJI STAZU
1. Liczba przewidywanych miejsc, w ramach ktérych niepetnosprawni poszukujgcy pracy
bedg odbywac staz: 12
2. Nazwa i symbol cyfrowy zawodu lub specjalnos$ci, zgodnie z klasyfikacjg zawodow
i specjalnosci na potrzeby rynku pracy, ktorych dotyczy stazs:

3. Mozliwos¢ odbycia stazu przez osoby z niepetnosprawnoscig oraz dostepnosé¢ dla tych
0s6b miejsc pracy/stanowisk, na ktérych bedzie odbywany staz:

O TAK O NIE
4. Dane dotyczgce opiekuna/ow stazysty:
1) IMIQ 1 NAZWISKO: ...t e

2) ZajmOoWaNe StANOWISKO: ... ...t e
5. Proponowany okres odbywania stazu (od 3 do 6 miesiecy) ...........eu..... (miesigce/miesiecy)

odaANI@......c..eee e, AOANIA. ... .. e

6. System czasu pracy odbywanego stazu*:

O podstawowy system czasu pracy

O zmianowy system czasu pracy (prosze wskazac iloS€ zmian) ............cooovviiiiiiinnnen
O praca w porze nocnej

Zu organizatora stazu bedgcego pracodawca staz moga odbywaé niepetnosprawni poszukujacy pracy w liczbie
nieprzekraczajacej liczby pracownikéw zatrudnionych u tego organizatora w dniu skladania wniosku w przeliczeniu na petny
wymiar czasu pracy. U organizatora stazu, ktory nie jest pracodawca albo w dniu sktadania wniosku zatrudnia pracownika lub
pracownikéw w lacznym wymiarze nieprzekraczajagcym jednego etatu, staz moze odbywaé¢ jeden niepetnosprawny
poszukujacy pracy

3 Klasyfikacja zawodow i specjalnosci na potrzeby rynku pracy zostata okreslona w rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 21 pazdziernika 2025 r. w sprawie klasyfikacji zawoddéw i specjalnosci na potrzeby rynku pracy. Materiaty dotyczace
ww. klasyfikacji mozna znalez¢ na stronie https://psz.praca.gov.pl/rynek-pracy/ bazy-danych/klasyfikacja zawodoéw-i-specjalnosci.
4Podstawowy system czasu pracy - czas pracy nie powinien przekracza¢ 8 godzin na dobe oraz przecietnie 40 godzin w przecietnie
5-dniowym tygodniu pracy. Praca w porze nocnej — pora nocna obejmuje 8 godzin miedzy godzinami 21:00 a 7:00; osoba, ktéra
wykonuje w kazdej dobie co najmniej 3 godziny w porze nocnej lub ktdérej co najmniej ¥4 czasu pracy w okresie rozliczeniowym
przypada na pore nocng, jest pracujgcg w nocy). RGwnowazny system czasu pracy - przedtuzenie dobowego wymiaru czasu pracy
do 12 godzin. Przedtuzony dobowy wymiar czasu pracy rownowazony jest przez dni wolne lub krétszg prace w inne dni. Jednak
wowczas okres rozliczeniowy nie moze przekraczaé 1 miesigca. Przerywany system czasu pracy - mozna go stosowacé
u pracownikdw objetych podstawowym systemem czasu pracy, jezeli jest to uzasadnione rodzajem pracy lub jej organizacjg. Woéwczas
czas pracy w ciggu jednej doby nie przekracza 8 godzin, a pracownikowi przystuguje jedna przerwa, trwajgca nie dtuzej niz 5 godzin.
Nie wlicza sie ona do czasu pracy, ale nalezna jest za nig zaptata w wysokosci potowy wynagrodzenia za czas przestoju. Okresy
rozliczeniowe stosuje sie odpowiednio do podstawowego systemu czasu pracy. Zadaniowy system czasu pracy - tzw.
Jhienormowanym czasem pracy’, mozna go zastosowa¢ w przypadkach uzasadnionych organizacjg, rodzajem Ilub miejscem
wykonywania pracy, ustala si¢ w nim zadania do wykonania oraz niezbedny czas na ich realizacje, biorgc pod uwage wymiar czasu
pracy — 8 godzin na dobe i przecietnie 40 godzin w przecietnie pieciodniowym tygodniu pracy. Jesli pracownik nie bedzie w stanie
wykonaé zadan w okreslonym czasie, wowczas pracownikowi przystuguje dodatek za prace w godzinach nadliczbowych lub czas
wolny. Skrécony tygodniowy system czasu pracy- pracownik moze pracowac przez mniej niz 5 dni w tygodniu. Nie oznacza
to jednak zmniejszenia wymiaru czasu pracy w ciggu tygodnia, poniewaz w tym systemie jest dopuszczalne wykonywanie pracy
przez maksymalnie 12 godzin w ciggu doby. Okres rozliczeniowy w systemie skroconego tygodnia pracy nie powinien przekraczac
1 miesigca.



O INNY SYSTEM CZASU PrACY .. .e.neine et et e et ettt e et e e e e e eaeaeeneens
(réwnowazny, w ruchu ciggtym, przerywany, zadaniowy, skroconego tygodnia pracy)

7. Wymiar czasu odbywania stazu na danym stanowisku pracy lub w danym zawodzie®:

1) dobowy — liczba godzin odbywania stazu: ... godzin,
2) tygodniowy — liczba godzin odbywania stazu: ....................coci godzin.

8. Informacja o rozktadzie czasu pracy i godzinach odbywaniu stazu®:

1) Rozklad czasu pracy:

O poniedziatek - odgodz.: ............. dogodz.: ...............
O wtorek - od godz.: ............. dogodz.: ...............
O Sroda - od godz.: ............. dogodz.: ...............
O czwartek - od godz.: ............. dogodz.:...............
O pigtek - odgodz.: ............. dogodz.: ...............
O sobota - odgodz.: ............. dogodz.: ...............
O niedziela - odgodz.: ............. dogodz.: ...............

2) Praca zmianowa:
O TAK O NIE
w przypadku pracy zmianowe;:

-lzmiana - odgodz.: ............. dogodz.: ...............
- Il zmiana - odgodz.: ............. dogodz.: ..............
- lll zmiana - odgodz.: ............. dogodz.: ..............
3) Praca w niedziele i swieta:

O TAK O NIE

(w przypadku pracy w niedziele i Swieta stazy$cie przystuguje inny dzieri wolny, za prace
w niedziele lub Swieto; dnia wolnego nalezy udzieli¢ stazyScie, tak aby zachowac 5-cio dniowy
tydzien pracy)

4) Praca w porze nocnej (godziny od 21:00 do 07:00):
O TAK O NIE

W przypadku gdy charakter pracy w wyzej wymienionym zawodzie lub specjalnosci
wymaga pracy w systemie zmianowym, w niedziele i Swieta lub w porze nocnej, prosze
0 uzasadnianie:

5 Czas realizacji programu stazu przez niepetnosprawnego poszukujacego pracy odbywajgcego staz nie_ moze przekraczaé 8
godzin na dobe i przecietnie 40 godzin w przecietnie pigeciodniowym tygodniu pracy, w przyjetym okresie rozliczeniowym
nieprzekraczajgcym 3 miesiecy. Czas realizacji programu stazu osoby niepetnosprawnej zaliczonej do znacznego lub umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci nie moze przekracza¢ 7 godzin na dobe i 35 godzin w przecietnie pigeciodniowym tygodniu pracy, w
przyjetym okresie rozliczeniowym nieprzekraczajgcym 3 miesiecy. Czas realizacji programu stazu przez niepelnosprawnego
poszukujacego pracy odbywajgcego staz nie moze byé krétszy niz 20 godzin w przecigtnie pigciodniowym tygodniu pracy, w
przyjetym okresie rozliczeniowym nieprzekraczajgcym 3 miesiecy.

% niepetnosprawny poszukujacy pracy nie moze odbywaé stazu w niedziele i Swieta, w porze nocnej, w systemie pracy
zmianowej ani w godzinach nadliczbowych. PUP moze wyrazi¢ zgode na realizacje stazu w niedziele i Swieta, w porze
nocnej lub w systemie pracy zmianowej, o ile charakter pracy w danym zawodzie wymaga takiego rozktadu czasu pracy.
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9. Forma oraz adres miejsca odbywania stazu:
1) O stacjonarna pod adresem

2) O zdalna pod adresem

/W przypadku wskazania odpowiedzi nr 2 nalezy zapoznac¢ sie z informacja dotyczgca odbywania stazu
w formie zdalnej (zatacznik nr 5 do wniosku)/

10. W przypadku realizacji stazu w formie zdalnej organizator stazu dodatkowo okresla:

1) wymiar czasu odbywania stazu w miejscu wskazanym przez stazyste:

11. Dane dotyczace osoby niepetnosprawnej poszukujacej pracy proponowanej do
odbycia stazu’:
1) imie i nazwisko

2) data urodzenia

7Poszukujqcy pracy nie moze odbywaé stazu u tego samego organizatora, u ktérego wczesniej odbywat staz,
byt zatrudniony, w tym jako miodociany pracownik w celu przygotowania zawodowego lub wykonywat inng
prace zarobkowa, jezeli od dnia zakonczenia poprzedniego stazu, zatrudnienia lub wykonywania innej pracy
zarobkowej u tego organizatora nie uptyneto co najmniej 24 miesigce. Laczny okres stazy realizowanych przez
niego u tego samego organizatora nie moze przekroczy¢ 12 miesiecy.

taczny okres stazy odbywanych przez poszukujgcego pracy nie moze przekroczy¢ 24 miesigcy w okresie
kolejnych 10 lat.



12.Wymagania niezbedne do podjecia stazu przez poszukujgcego pracy na danym

stanowisku pracy (prosze wymieni¢ w ponizszej tabeli):

Kryteria

Wymagania niezbedne

Poziom wyksztatcenia

Minimalne kwalifikacje (niezbedne
do podjecia stazu przez
poszukujacego pracy na danym
stanowisku pracy)

/zgodnie z klasyfikacjg zawodow
i specjalno$ci oraz wskazanie innych
lj. m.in.: znajomo$c¢ jezykdéw obcych,
obstuga komputera, obstuga
specjalistycznych programow, brak
przeciwwskazan zdrowotnych itp../

Predyspozycje psychofizyczne

i zdrowotne

/wrodzone lub nabyte sprawnoSci
sensomotoryczne, uzdolnienia oraz
cechy osobowosci niezbedne do
prawidfowego i skutecznego wykony-
-wania zadan zawodowych np.:komu-
-nikatywnosc¢, odpowiedzialnosc¢ itp./

13. Organizator stazu zapewnia zatrudnienie osoby niepetnosprawnej poszukujgcej pracy

w terminie do 4 tygodni po zakonczonym stazu w ramach umowy o prace:

O - TAK O — NIE

Proponowany okres zatrudnienia po odbyciu stazu na podstawie umowy o prace

(liczba miesiecy): .................

0O umowa o prace - petny wymiar czasu pracy

O umowa o prace — niepetny wymiar czasu pracy (nie mniejszy niz %2 wymiaru czasu

Pracy) = ....ocoveevennnnn. (prosze wpisac jaki)

/podpis i pieczgtka Organizatora stazu/




Wykaz zalacznikow:

1. Program stazu (zatgcznik nr 1 do wniosku).
2. Os$wiadczenia Organizatora stazu (zatgcznik nr 2 do wniosku).

3. Klauzula szt.2: dla Organizatora stazu oraz dla Opiekuna stazysty podpisywane oddzielnie
(zatgcznik nr 3 do wniosku).

4. Oswiadczenie wnioskodawcy dotyczgce wykluczenia z mozliwosci otrzymania wsparcia przez
podmioty objete sankcjami (zatgcznik nr 5 do wniosku).

5. Dokument potwierdzajagcy prawo dysponowania lokalem wskazanym jako miejsce
odbywania stazu (tylko w przypadku, gdy wskazany adres miejsca odbywania stazu nie jest
wpisany do dokumentow rejestrowych np. w CEIDG).

6. Umowa spotki cywilnej wraz z ewentualnymi zmianami (aneksami) / kopie poswiadczone
za zgodnos¢ z oryginatem.

7. Petnomocnictwo — w przypadku, gdy pracodawce lub przedsiebiorce reprezentuje petnomocnik,
do wniosku nalezy zatgczy¢ petnomocnictwo okreslajgce jego zakres i podpisane przez osoby
uprawnione do reprezentacji pracodawcy lub przedsigbiorcy. Petnomocnictwo nalezy przedtozy¢
w oryginale, w postaci notarialnie potwierdzonej kopii lub kopii potwierdzonej za zgodnos¢
z oryginatem przez osobe lub osoby udzielajgce petnomocnictwa (ij. osobe Ilub osoby
uprawnione do reprezentacji pracodawcy lub przedsiebiorcy). Podpis lub podpisy oséb
uprawnionych do wystepowania w obrocie prawnym w imieniu pracodawcy muszg by¢ czytelne
lub opatrzone pieczatkami imiennymi.

8. W przypadku m.in. jednostek samorzadu terytorialnego, a takze ich jednostek organizacyjnych
takich jak szkoty, przedszkola, osrodki pomocy spotecznej do wniosku nalezy dotgczy¢ jeden
z dokumentéw: uchwate, akt zatozycielski, aktualny statut lub regulamin wraz z kserokopig
dokumentu powotujgcego dana osobe do kierowania jednostkg oraz (w przypadku przedszkoli
i szkét oraz niepublicznych przedszkoli i niepublicznych szkot) oswiadczenie o wpisie do
ewidencji szkot i placéwek niepublicznych .

9 Informacja o spetnieniu wymogow pracy w formie pracy zdalnej zgodnie z Kodeksem Pracy

(zatgcznik nr 4)

Whioskodawca bedacy osobg fizyczng, prowadzaca gospodarstwo rolne lub dziat
specjalny produkcji rolnej, dodatkowo do wniosku dotacza nizej wymienione

zataczniki:

1 Dokument potwierdzajgcy fgczng powierzchnie i stan prawny posiadanego gospodarstwa
rolnego np. zaswiadczenie wlasciwego wojta (burmistrza).

2 Zaswiadczenie wydane przez Kase Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego o podleganiu
ubezpieczeniu spotecznemu rolnikéw.

3 Zaswiadczenie wydane przez Agencje Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa o nadanym
numerze identyfikacyjnym w ramach krajowego systemu ewidencji producentéw, ewidenciji
gospodarstw rolnych oraz ewidencji wnioskéw o ptatnosc.

4 Zaswiadczenie z wiasciwego Urzedu Skarbowego — w przypadku prowadzenia dziatu
specjalnego produkciji rolne;.

Pouczenie:

1. O uwzglednieniu lub odmowie uwzglednienia wniosku Powiatowy Urzgd w Hrubieszowie
powiadomi wnioskodawce w formie pisemnej w terminie 30 dni od dnia otrzymania kompletnego
i prawidtowo wypetnionego wniosku o organizacje stazu.



2. W przypadku gdy wniosek o organizacje stazu jest nieprawidtowo wypetniony lub niekompletny,
Urzad wyznacza organizatorowi stazu, co najmniej 7-dniowy termin na jego uzupetnienie. Wniosek
0 organizacje stazu nieuzupetniony w terminie, o ktérym mowa, pozostawia sie bez rozpoznania.

3. Wniosek nalezy zlozy¢ wytgcznie na formularzu aktualnie obowigzujgcym w Powiatowym
Urzedzie Pracy w Hrubieszowie z wymaganymi zatgcznikami.

4. Na pozytywne rozpatrzenie wniosku decydujgcy wptyw majg: wysokos¢ posiadanych przez
Powiatowy Urzad Pracy w Hrubieszowie srodkéw z PFRON na organizacje stazu, zaproponowane
przez organizatora warunki pracy i przedstawiony program stazu, uzyskane przez poszukujgcego
pracy kwalifikacje i umiejetnosci zawodowe podczas odbywania stazu oraz mozliwo$¢ zatrudnienia
po zakonczeniu stazu.

5. Na kazde stanowisko nalezy ztozy¢ odrebny wniosek o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu
dla osoby niepetnosprawnej poszukujgcej pracy.

6. Niedopuszczalne jest jakiekolwiek modyfikowanie i usuwanie elementéw wniosku — dopuszcza
sie wylgcznie dodawanie stron i rozszerzanie rubryk wynikajgce z objetosci tresci.

7. Kazda z pozycji we wniosku musi zosta¢ uzupetniona, jezeli ktéras z pozycji wniosku nie
dotyczy wnioskodawcy nalezy wpisac: ,,nie dotyczy”, ,brak”, ,,nie posiadam” lub ,,-”.

8. Wszelkie skreslenia i poprawki nalezy nanosi¢ w sposdb umozliwiajgcy odczytanie poprawione;j
tresci. Kazda poprawka winna by¢ parafowana przez organizatora lub osobe upowazniona.

9. Wniosek nalezy: uzupeinié¢ czytelnie, kompletnie, prawidtowo, udzieli¢ wyczerpujacych
odpowiedzi na zawarte w nim pytania.

10. W przypadku przerwania stazu przez staroste z powodu nierealizowania przez
organizatora programu stazu lub niedotrzymywania warunkéw jego odbywania, albo przez
organizatora stazu bez uzasadnionej przyczyny — organizator stazu nie moze korzysta¢ z form
pomocy, z wylaczeniem posrednictwa pracy i poradnictwa zawodowego, przez okres 12
miesiecy odpowiednio od dnia przerwania realizacji stazu przez staroste lub przerwania
stazu przez organizatora stazu.

11. Podpisanie umowy o organizacje stazu jest rbwnoznaczne z publikacjg przez Powiatowy Urzad
Pracy w Hrubieszowie na stronie internetowej urzedu wykazu pracodawcow, przedsiebiorcow
i innych podmiotéw, z ktérymi w okresie 2 lat zawarto umowy w ramach form pomocy, zgodnie
z art. 80 ust. 1 ustawy z dnia 20 marca o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia.

Zlozenie wniosku nie gwarantuje zawarcia umowy o zorganizowanie stazu.

Od negatywnego rozpatrzenia wniosku nie przystuguje odwotanie!

/podpis i pieczgtka Organizatora stazu/



Zatacznik Nr 1 do wniosku o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu

PROGRAM STAZU

1. Nazwa i symbol cyfrowy zawodu lub specjalnosci zgodnie z klasyfikacjg zawodéw i specjalnosci
dla potrzeb rynku pracy, ktérych dotyczy staz (Dz.U. z 2025 r. poz. 1534): ....coceiiiiiiiiiiiiee,

2. Nazwa komorki organizacyjnej®: ...........oouiiiuiiii e
3. Nazwa stanowiska PraCy: ........co.iiiuiiiiiii e e
4. Zakres wiedzy i umiejetnosci zawodowych przewidzianych do nabycia przez osade

niepetnosprawng poszukujgcg pracy:

5. Sposéb potwierdzenia nabytej wiedzy i umiejetnosci — opinia Organizatora zawierajgca
informacje o realizowanych przez poszukujgcego pracy zadaniach oraz nabytej wiedzy i
umiejetnosciach.

6. Imie i nazwisko osoby niepetnosprawnej poszukujgcej pracy odbywajgcej
5] =0
7. Dane opiekuna / opiekunéw osoby niepetnosprawnej poszukujgcej pracy odbywajgcej staz:

IMig 1 NAZWISKO: Pan/Pani ... ...

ZaJMOWaANE STANOWISKO: ... e

.8. Proponowany okres odbywania stazu (od 3 do 6 miesiecy) .................. (miesigce/miesiecy)

ZAKRES | OPIS ZADAN, KTORE BEDA WYKONYWANE PRZEZ POSZUKUJACEGO PRACY
PODCZAS STAZU

1.Przeszkolenie w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy, przepisow przeciwpozarowych
oraz zapoznanie z obowigzujgcym regulaminem pracy.

SW przypadku braku komorki organizacyjnej, prosze wpisaé: ,,nie wystepuje”.
?Nazwe stanowiska pracy, prosze sformutowaé zgodnie z postanowieniami art. 183 ca § ustawy z dnia
26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy, tj. sposob neutralny pod wzgledem ptci.

8



L T
Wszystkie czynnosci wykonywane pod nadzorem opiekuna stazu.

Realizacja ww. programu umozliwi poszukujgcemu pracy samodzielne wykonywanie pracy na danym stanowisku lub w zawodzie
po zakonczeniu stazu. Zmiana programu moze nastapi¢ wytacznie w formie pisemnej.

/podpis i pieczgtka Organizatora stazu/



Zatacznik Nr 2 do wniosku o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu

Oswiadczenia organizatora stazu

1. Jako organizator stazu oswiadczam, ze:
1.1 W stosunku do zaktadu pracy toczy sie postepowanie upadtosciowe 0O — TAK O — NIE
1.2 W stosunku do zaktadu pracy zostat zgtoszony wniosek o likwidacje O — TAK O — NIE

1.3 Zalegam* / nie zalegam’ z wyptacaniem w terminie wynagrodzen pracownikom.

1.4 Zalegam* / nie zalegam® z optacaniem w terminie sktadek na ubezpieczenie
spoteczne, zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen
Pracowniczych, Fundusz Solidarnosciowy i Fundusz Emerytur Pomostowych, optacaniem
naleznych skfadek na ubezpieczenie spoteczne rolnikéw lub na ubezpieczenie zdrowotne
oraz z optacaniem w terminie innych danin publicznych.

1.5 Posiadam* / nie posiadam’ zadtuzenia w Urzedzie Skarbowym z tytutu zobowigzan
podatkowych oraz nieuregulowanych w terminie zobowigzan cywilnoprawnych.

1.6 Skierowany niepetnosprawny poszukujgcy pracy otrzyma wszelkie uprawnienia
wynikajgce z norm wewnatrzzaktadowych, przystugujgcych zatrudnionym pracownikom.
1.7 Jestem™ / nie jestem* jednoczesnie zatrudniony/a w innej firmie (na podstawie umowy
o prace lub w oparciu o0 inng umowe cywilno — prawng).

1.8 Wskazany przeze mnie poszukujacy pracy, nie odbywat u mnie stazu, nie byt
zatrudniony, w tym jako mtodociany pracownik w celu przygotowania zawodowego,
ani nie wykonywat u mnie innej pracy zarobkowej w okresie ostatnich 24 miesiecy.
1.9 W okresie od 1 czerwca 2025 r. wspoétpracowatem(am) z innymi urzedami pracy

w zakresie organizacji miejsc stazy (prosze zaznaczy¢ wiasciwe): 0O — TAK O — NIE

W przypadku udzielenia odpowiedzi twierdzgcej prosze o wskazanie wtasciwych urzedow
0] = 1o PP ;
1.10 Wczesniejsza wspotpraca z urzedami pracy na terenie catego kraju, zakonczyta sie:

O Przerwaniem stazu przez staroste z powodu niezrealizowania przez organizatora
programu stazu lub niedotrzymywania warunkéw jego odbywania. Data przerwania: .........
O Przerwaniem stazu przez organizatora stazu bez uzasadnionej przyczyny.
Data przerwania: ................

O Zadne z powyzszych.

1.11 W dniu ziozenia wniosku staz w moim zaktadzie pracy odbywa(jg) ...............
osoba(y) bezrobotna(e)/ poszukujgce pracy, w tym w miejscu wskazanym we wniosku do
odbywania stazu ........ osoba(y) bezrobotna(e)/ poszukujgce pracy

1.12 Zobowigzuje sie do skierowania osoby poszukujgcej pracy, na wiasny koszt, na
wstepne badania lekarskie, o ktérych mowa w art. 116 ust.1 pkt 1 ustawy z dnia 20 marca
2025 r. o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia, przed powierzeniem mu wykonywania
zadan przewidzianych programem stazu.

1.13 Zostatem/am poinformowany/a, ze w przypadku realizowania stazu w formie pracy
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zdalnej zapewnie stazyscie bezpieczne i higieniczne warunki pracy zdalnej, w tym
odpowiednie stanowisko pracy, sprzet i oprogramowanie, a takze wsparcie techniczne
oraz poinformuje o ocenach ryzyka zawodowego i zasadach bezpiecznego i higienicznego
wykonywania pracy zdalne;j.

Przepisy z art. 678, art. 67'° § 3-5, art. 6724 § 1 pkt 1, 2 i 4, § 2-5, art. 6725, art. 677, art.
6731 § 4, 7-9 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks pracy stosuje sie odpowiednio.

Oswiadczam, ze wszystkie powyzsze informacje sg zgodne ze stanem faktycznym
i prawnym na dzien ztozenia wniosku.

Hrubieszéw, dnia...................

/czytelny podpis Organizatora stazu/

* niepotrzebne skresli¢
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Zalacznik Nr 3 do wniosku o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu oddzielnie (dla
organizatora stazu oraz drugi egzemplarz dla opiekuna stazu) szt. 2

Klauzula Informacyjna

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U.UE.L. z 2016r. Nr 119, s.1 ze zm.) - dalej:
,RODO” informuije, ze:

1. Administratorami danych osobowych Uzytkownikéw s3:

1) PFRON - al. Jana Pawia Il 13, 00-828 Warszawa; dane kontaktowe Inspektora
Ochrony Danych powotanego w PFRON: adres poczty elektronicznej: iod@pfron.org.pl,
adres: al. Jana Pawia Il 13, 00-828 Warszawa;

2) Starosta Hrubieszowski, ul. Narutowicza 34, 22-500 Hrubieszéw, tel. 84 696 50 68.
Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym moze sie Pan/Pani
kontaktowaC we wszystkich sprawach dotyczgcych przetwarzania danych osobowych za
posrednictwem adresu email: inspektor@cbi24.pl lub pisemnie pod adres Administratora.
3) Powiatowy Urzad Pracy w Hrubieszowie (ul. LeSmiana 11, 22-500 Hrubieszow; tel. 84
696 26 91, e-mail: sekretariat@hrubieszow.praca.gov.pl) Administrator wyznaczyt
Inspektora Ochrony Danych, z ktorym moze sie Pan/Pani kontaktowaC we wszystkich
sprawach dotyczgcych przetwarzania danych osobowych za posrednictwem adresu email:
inspektor@cbi24.pl lub pisemnie pod adres Administratora.

2. Dane osobowe przetwarzane sg przez PFRON w celu:

1. zarzgdzania Systemem Obstugi Wsparcia (SOW) — na podstawie art. 6 ust. 1 lit. e
RODO (przetwarzanie jest niezbedne do wykonania zadania realizowanego w interesie
publicznym lub w ramach sprawowania wtadzy publicznej) w zwigzku z art. 9 ust. 2 lit. b
RODO (wypetnienie obowigzkéw w dziedzinie prawa pracy, zabezpieczenia spotecznego i
ochrony socjalnej), co wynika bezposrednio z przepisow ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r.
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu os6b niepetnosprawnych;
(Dz.U.2025 poz.913, z pézn. zm.)

2. realizacji zadan ustawowych PFRON zwigzanych z przyznawaniem i kontrolg
prawidtowosci wydatkowania srodkow przekazywanych wtasciwym jednostkom samorzadu
terytorialnego — na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO (wypetnienie obowigzku prawnego
cigzgcego na administratorze) oraz art. 9 ust. 2 lit. b i h RODO (obowigzki w sferze
zabezpieczenia spotecznego oraz zarzgdzania systemami i ustugami opieki zdrowotnej lub
zabezpieczenia spotecznego) w zwigzku z przepisami ustawy o rehabilitacji zawodowej i
spotecznej oraz zatrudnianiu osob niepetnosprawnych;

3. rozpoznania, realizacji oraz rozliczenia Wniosku o przyznanie dofinansowania ze
Srodkbw PFRON przez Staroste Hrubieszowskiego i Powiatowy Urzad Pracy w
Hrubieszowie — na podstawie: art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO (obowigzek prawny administratora
zwigzany z realizacjg instrumentéw rynku pracy i rehabilitacji zawodowej na podstawie art.
11, art. 12a lub art. 26e ustawy o rehabilitacji Dz.U.2025 po0z.913, z pd6zn. zm.)

4. art. 6 ust. 1 lit. b RODO (niezbednos$¢ do podjecia dziatan na zgdanie osoby, ktorej
dane dotyczg, przed zawarciem umowy oraz do wykonania samej umowy
cywilnoprawnej),

5. art. 9 ust. 2 lit. b RODO (przetwarzanie danych dotyczgcych zdrowia/stopnia
niepetnosprawnosci w celu realizacji uprawnien w obszarze zabezpieczenia spotecznego).
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6. prowadzenia oficjalnej korespondencji i doreczeh cyfrowych zwigzanych z obstugg
whniosku — na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w zwigzku z przepisami ustawy z dnia 18
listopada 2020 r. o doreczeniach elektronicznych ( Dz.U.2024 poz.1779, z pézn.zm.).

7. biezgcego kontaktu w sprawach organizacyjnych i technicznych — na podstawie art. 6
ust. 1 lit. a RODO (dobrowolna zgoda wnioskodawcy w zakresie podanych opcjonalnie
danych kontaktowych, takich jak numer telefonu lub prywatny adres e-mail).

4. Dane osobowe Uzytkownikow bedg wykorzystywane przez okres niezbedny do
realizacji obowigzkow cigzgcych odrebnie na kazdym z Administratorow , a nastepnie
archiwizowane przez okres wynikajgcy z przepisbw o archiwach. Dane osobowe
przetwarzane sg przez Staroste Hrubieszowskiego i PCPR w Hrubieszowie w celu
rozpoznania ztozonego Whniosku oraz przyznania dofinansowania i jego rozliczenia przez
PFRON przez okres 10 lat . Panstwa dane kontaktowe bedg przetwarzane do czasu
cofniecia zgody na przetwarzanie danych osobowych.

5. Panstwa dane osobowe bedg przetwarzane w sposéb zautomatyzowany, lecz nie bedag
podlegaty zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu.

6. Panstwa dane osobowych nie bedg przekazywane poza Europejski Obszar
Gospodarczy (obejmujgcy Unie Europejskag, Norwegie, Liechtenstein i Islandie).

7. W zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych Uzytkownikow nie bedzie dochodzito
do zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym profilowania.

8. Uzytkownikowi, na zasadach okreslonych w RODO, przystuguja nastepujace
prawa w zwigzku z przetwarzaniem jego danych osobowych:

1) prawo dostepu do danych, w tym uzyskania kopii danych;

2) prawo zgdania sprostowania i uzupetnienia danych;

3) prawo do usuniecia danych;

4) prawo do ograniczenia przetwarzania danych,;

7) prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos$¢ z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem;

8) prawo whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, w sytuacji,
gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy ogolnego
rozporzgdzenia o ochronie danych osobowych (RODO);

9. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych w zakresie wymaganym do zatozenia
Konta w Systemie SOW oraz ziozenia Whniosku o dofinansowanie jest wymogiem
prawnym oraz warunkiem niezbednym do rozpatrzenia Pani/Pana wniosku. Wynika to
bezposrednio z przepisow ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu
oséb niepetnosprawnych oraz Kodeksu postepowania administracyjnego. Odmowa
podania tych danych uniemozliwi zatozenie Konta w Systemie SOW, a w konsekwencji
uniemozliwi elektroniczne ztozenie i rozpatrzenie Pani/Pana Wniosku o wsparcie
finansowe.

Podanie przez Panig/Pana opcjonalnych danych kontaktowych (takich jak: numer telefonu,
prywatny adres e-mail) jest catkowicie dobrowolne i odbywa sie na podstawie Pani/Pana
zgody.

Niepodanie tych danych nie wptywa na proces zatozenia konta ani na ocene samego
wniosku, moze jedynie wydtuzy¢ czas biezgcego kontaktu pracownikow Urzedu z
Panig/Panem w sprawach organizacyjnych.

10. W zwigzku z przetwarzaniem danych w celach, o ktérych mowa w ust. 2,
odbiorcami danych osobowych Uzytkownikéw moga by¢:
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1.

podmioty przetwarzajgce (procesorzy), ktore na podstawie umow powierzenia prze-
twarzania danych zawartych z administratorami $wiadczg ustugi wsparcia technicz-
nego, doradczego, prawnego, pocztowego oraz informatycznego;

podmioty $wiadczgce ustugi serwisowe i utrzymaniowe dla Systemu Obstugi
Wsparcia (SOW) na zlecenie Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetno-
sprawnych;

organy uprawnione do kontroli wydatkowania srodkéw publicznych (w tym PFRON,
Urzad Wojewddzki, KAS, NIK) na podstawie odrebnych przepisow prawa

/data i czytelny podpis /
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Zatacznik Nr 4 do wniosku o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu

INFORMACJA
o spetnieniu wymogow pracy w formie pracy zdalnej
zgodnie z Kodeksem Pracy
/dotyczy wytacznie organizatoréw ubiegajacych sie o organizacje stazu w formie pracy zdalnej/

Art. 67 '® ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Praca moze by¢ wykonywana catkowicie lub czesciowo w miejscu wskazanym przez pracownika
i kazdorazowo uzgodnionym z pracodawcg, w tym pod adresem zamieszkania pracownika,
w szczegolnosci z wykorzystaniem srodkéw bezposredniego porozumiewania sie na odlegtos¢ (praca
zdalna).

Art. 67 " § 3 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Praca zdalna moze by¢ wykonywana na polecenie pracodawcy:

1) w okresie obowigzywania stanu nadzwyczajnego, stanu zagrozenia epidemicznego albo stanu
epidemii oraz w okresie 3 miesiecy po ich odwotaniu lub

2) w okresie, w ktdrym zapewnienie przez pracodawce bezpiecznych i higienicznych warunkoéw pracy
w dotychczasowym miejscu pracy pracownika nie jest czasowo mozliwe z powodu dziatania sity
wyzszej- jezeli pracownik ztozy bezposrednio przed wydaniem polecenia oswiadczenie w postaci
papierowej lub elektronicznej, ze posiada warunki lokalowe i techniczne do wykonywania pracy zdalnej.
Art. 67 ' § 4 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Pracodawca moze w kazdym czasie cofng¢ polecenie wykonywania pracy zdalnej, o ktérym mowa
w § 3, z co najmniej dwudniowym uprzedzeniem.

Art. 67 ' § 5 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

W przypadku zmiany warunkéw lokalowych i technicznych uniemozliwiajgcej wykonywanie pracy
zdalnej pracownik informuje o tym niezwlocznie pracodawce. W takim przypadku pracodawca
niezwtocznie cofa polecenie wykonywania pracy zdalne;.

Art. 67 ** § 1 pkt 1,2 i 4 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Pracodawca jest obowigzany:

1) zapewni¢ pracownikowi wykonujgcemu prace zdalng materiaty i narzedzia pracy, w tym urzadzenia
techniczne, niezbedne do wykonywania pracy zdalnej;

2 ) zapewni¢ pracownikowi wykonujgcemu prace zdalng instalacje, serwis, konserwacje narzedzi pracy,
w tym urzadzen technicznych, niezbednych do wykonywania pracy zdalnej lub pokry¢ niezbedne koszty
zwigzane z instalacjg, serwisem, eksploatacjg i konserwacjg narzedzi pracy, w tym urzadzen
technicznych, niezbednych do wykonywania pracy zdalnej, a takze pokry¢ koszty energii elektrycznej
oraz ustug telekomunikacyjnych niezbednych do wykonywania pracy zdalnej;

3) zapewni¢ pracownikowi wykonujgcemu prace zdalng szkolenia i pomoc techniczng niezbedne do
wykonywania tej pracy.

Art. 67 ** § 2 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Strony mogg ustali¢ zasady wykorzystywania przez pracownika wykonujgcego prace zdalng materiatow
i narzedzi pracy, w tym urzadzen technicznych, niezbednych do wykonywania pracy zdalnej,
niezapewnionych przez pracodawce, spetniajgcych wymagania okreslone w rozdziale IV dziatu
dziesiagtego.

Art. 67 ** § 3 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

W przypadku, o ktérym mowa w § 2, pracownikowi wykonujgcemu prace zdalng przystuguje ekwiwalent
pieniezny w wysokosci ustalonej z pracodawcag.

Art. 67 ** § 4 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Obowigzek pokrycia kosztow, o ktérych mowa w § 1 pkt 2, albo wyptaty ekwiwalentu, o ktérym mowa
w § 3, moze byé =zastgpiony obowigzkiem wyptaty ryczattu, ktérego wysokos¢ odpowiada
przewidywanym kosztom ponoszonym przez pracownika w zwigzku z wykonywaniem pracy zdalnej.
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Art. 67 #* § 5 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Przy ustalaniu wysokoéci ekwiwalentu albo ryczaftu bierze sie pod uwage w szczegdlnosci normy
zuzycia materiatéw i narzedzi pracy, w tym urzadzen technicznych, ich udokumentowane ceny rynkowe
oraz ilos¢ materiatu wykorzystanego na potrzeby pracodawcy i ceny rynkowe tego materiatu, a takze
normy zuzycia energii elektrycznej oraz koszty ustug telekomunikacyjnych.

Art. 67 % ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Zapewnienie pracownikowi wykonujgcemu prace zdalng przez pracodawce materiatow i narzedzi pracy,
w tym urzadzen technicznych, niezbednych do wykonywania pracy zdalnej, pokrycie kosztéw
zwigzanych z wykonywaniem pracy zdalnej przez pracownika i wyptata ekwiwalentu pienieznego lub
ryczattu nie stanowig przychodu w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku
dochodowym od oséb fizycznych.

Art. 67 # ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Pracownik wykonujacy prace zdalng i pracodawca przekazujg informacje niezbedne do wzajemnego
porozumiewania sie za pomocg srodkow bezposredniego porozumiewania sie na odlegtos¢ lub w inny
sposob uzgodniony z pracodawca.

Art. 67 *' § 4 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Praca zdalna nie obejmuje prac:

1) szczegdlnie niebezpiecznych;

2) w wyniku ktoérych nastepuje przekroczenie dopuszczalnych norm czynnikéw fizycznych okreslonych
dla pomieszczen mieszkalnych;

3) z czynnikami chemicznymi stwarzajgcymi zagrozenie, o ktérych mowa w przepisach w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy zwigzanej z wystepowaniem czynnikow chemicznych w miejscu pracy;
4) zwigzanych ze stosowaniem lub wydzielaniem sie szkodliwych czynnikéw biologicznych, substancji
radioaktywnych oraz innych substancji lub mieszanin wydzielajgcych ucigzliwe zapachy;

5) powodujacych intensywne brudzenie.

Art. 67 *' § 7 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Dopuszczenie pracownika do wykonywania pracy zdalnej jest uzaleznione od ziozenia przez
pracownika oswiadczenia w postaci papierowej lub elektronicznej, zawierajgcego potwierdzenie, ze na
stanowisku pracy zdalnej w miejscu wskazanym przez pracownika i uzgodnionym z pracodawcg sg
zapewnione bezpieczne i higieniczne warunki tej pracy.

Art. 67 *' § 8 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

Pracownik organizuje stanowisko pracy zdalnej, uwzgledniajac wymagania ergonomii.

Art. 67 *' § 9 ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks Pracy

W razie wypadku przy pracy zdalnej art. 234 obowigzki pracodawcy w razie wypadku przy pracy oraz
przepisy wydane na podstawie art. 237 rozporzadzenie w sprawie trybu postepowania
w przypadkach wypadkow przy pracy i choréb zawodowych § 1 pkt 1 i 2 stosuje sie odpowiednio.
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Zatacznik Nr 5 do wniosku o zawarcie umowy o zorganizowanie stazu

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY
dotyczace wykluczenia z mozliwosci otrzymania wsparcia
przez podmioty objete sankcjami

Nazwa Whnioskodawcy:

oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu i nie jestem powiazany z podmiotami
podlegajagcymi wykluczeniu z otrzymania wsparcia, wynikajgcemu z natozonych
sankcji przewidzianych ustawg z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegodlnych rozwigzaniach
w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie
bezpieczenstwa narodowego (t.j. Dz.U. z 2024 r. poz. 507), ponadto nie jestem wpisany
na liste oséb i podmiotéw, wzgledem ktérych stosowane s3g srodki sankcyjne,
prowadzong i publikowang przez Ministerstwo Spraw Wewnetrznych i Administrac;ji.

HrubieSZOW, ANia ...
/czytelny podpis Wnioskodawcy/
WYPELNIA POWIATOWY URZAD PRACY
Dnia ..o zweryfikowano liste oséb i podmiotow, wzgledem ktérych

stosowane sg srodki sankcyjne znajdujgcg sie w rejestrze zamieszczonym na stronie BIP
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji. Wnioskodawca podlega*/ nie

podlega* wykluczeniu z otrzymania wsparcia, wynikajgcemu z natozonych sankcji.

HrubieSzOWw, dNia ...
/podpis i pieczgtka pracownika
dokonujgcego weryfikaciji/
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