Powiatowy Urzad Pracy w Pile
pup@pup.pila.pl, tel.: 67 215 11 24, fax:67 215 11 28

ZGLOSZENIE KRAJOWEJ OFERTY PRACY

Oferta otwarta: zawierajgca dane umozliwiajgce identyfikacje pracodawcy* |:|
Oferta zamknieta: niezawierajgca danych umozliwiajgcych identyfikacje pracodawcy* |:|

Dane dotyczace pracodawcy krajowego:

Nazwa pracodawcy Adres pracodawcy
..................................................................... 101 (6] 0101
..................................................................... KO POCZIOWY ...t
..................................................................... UIICA e
..................................................................... Nrtelefonu....... ..o

Czy pracodawca jest agencja zatrudnienia zglaszajaca oferte
NIP D D D_D D D_D D_D D pracy tymczasowej? TAK / NIE*

W okresie 365 dni przed dniem zgloszenia oferty pracy zostatem skazany lub ukarany prawomocnym wyrokiem za naruszenie przepisOw prawa pracy
albo jestem objety postepowaniem dotyczgcym naruszenia przepiséw prawa pracy TAK /NIE*

Dane dotyczace zglaszanego miejsca pracy:

Nazwa stanowiska Miejsce wykonywania pracy Liczba wolnych miejsc pracy

- w tym dla 0s6b niepetnosprawnych

Rodzaj umowy Wymiar czasu pracy System czasu pracy Rozklad czasu pracy
[ na czas nieokres$lony Cpodstawowy O jedna zmiana
[(na czas okreslony O réwnowazny O dwie zmiany
Onaokres probny | s O ruch ciagly O trzy zmiany
[na zastepstwo _ Data rozpoczecia pracy O przerywany O mch ciagly
[0 umowa zlecenie [0 zadaniowy O inna
Cumowa o dzieto O skrécony Godziny pracy
[0 umowa agencyjna O inny od..o.oonn.n. do..oooininii
CInna ... | e Praca w dni wolne Od..ovoovnne R
TAK/NIE*
Wysokos¢ proponowanego System wynagradzania Okres zatrudnienia/ okres wykonywania umowy

wynagrodzenia brutto: (akordowy, prowizyjny, czasowy,
miesieczny, itp.)

Czy oferta pracy jest oferta pracy tymczasowej
...................................................................... W rozumieniu art. 199 ustawy TAK I NIE*

Oczekiwania wobec kandydatéw do pracy:

L)poziom wyksztatcenia | KIBTUNEK .. ... ... e e,

) TR0 k411, 1 N
) TR0 41 ] =13 T 1< o
4) dOSWIAACZENIE ZAWOUOWE .....unitt ettt et e e e e e ettt et ettt et e ettt e eaa

5) znajomos¢ jezykow obeych (wymienic jakie) Oraz POZIOM ZNAJOMOSCE «....uuuurninininin ittt e et

Szczegolne zainteresowanie zatrudnieniem kandydatéw z panstw EOG TAK/NIE*




Postepowanie z oferta pracy:

Okres aktualno$ci oferty (Maksymalnie 30 Ani): ... e e
Czestotliwos¢ kontaktow w Sprawie 0ferty Pracy: ... ... i

Zglositem/nie zglositem* t¢ ofert¢ pracy w tym samym czasie do innego powiatowego urzedu pracy na terenie kraju.

Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody™ na upowszechnienie informacji identyfikujacych pracodawceg.

Upowszechnienie oferty pracy w wybranych panstwach EOG TAK /NIE*

Jestem/nie jestem* zainteresowany przekazaniem oferty pracy do wskazanych powiatowych urzgdow pracy, w celu upowszechnienia
jej wich siedzibach (prosze¢ podac jakich)

Dane uzupehiajace:

Imi¢ i nazwisko pracodawcy lub osoby wskazanej przez pracodawce oraz nr telefonu:

Podstawowy rodzaj dzialalnoS$ci W PIEID ..o e r e bR Rt bR e e e R e R r e neens
Preferowana forma kontaktu pomiedzy pup i osoba wskazang przez pracodawce:

o kontakt osobisty o kontakt telefoniczny o inna (GaKA).........oooviriniiii e
T TAKSUL . .. e
AArES POCZEY BIEKEIONICZNG] . ...\ vttt e et ettt ettt aee et et et e et e st et e e Re s be e Re e neeseen s atesbe st saeneene e nbeetenee e

F AN | (o ) YA T Gl L= (o) TP PP
NBZWE ZEWOUU ...ttt et et et et
Kod zawodu (wg Klasyfikacji ZawodOw 1 SPECAINOSCI). .. .uuuent ettt ettt et e e
Stanowisko zwiazane z refundacja PFRON TAK/NIE*

Oczekiwania pracodawcy w zakresie informacji o liczbie 0sob zarejestrowanych spetniajacych jego oczekiwania TAK / NIE*

Liczba 0s06b, ktéra ma zostac skierowana do PraCOdaWCY ... .....iuuiuiitit ittt ettt ettt et et et et e et e e et et et er et et eneeenenaeans
Jestem zainteresowany organizacja Gietdy Pracy TAK / NIE*

Jestem zainteresowany pomocg w doborze kandydatow TAK / NIE*

Uwagal!
Powiatowy urzqd pracy nie moze przyjgé oferty pracy, jezeli pracodawca zawart w ofercie wymagania, ktore naruszajg zasadg rownego traktowania
w zatrudnieniu przepiséw prawa pracy i mogq dyskryminowaé kandydatow do pracy, w szczegolnosci ze wzgledu na pteé, wiek, niep elnosprawnosé,
rase, religie, narodowos¢, przekonania polityczne, przynaleznosé zwigzkowq, pochodzenie etniczne, wyznanie lub orientacje seksualng.

(miejscowosc¢ i data) (pieczatka i podpis pracodawcy lub osoby upowaznionej)

Adnotacja urzedu:

Numer oferty pracy: Data przyjecia oferty: Data wycofania oferty:
yi¢ y

* Wlasciwe zaznaczy¢




