(pieczeé firmowa pracodawcy) Poddebice, dn. ...................... T.

(nr konta)
Powiatowy Urzad Pracy

w Poddgbicach

WNIOSEK

o zwrot poniesionych kosztow w zwigzku z zatrudnieniem
bezrobotnych w ramach prac interwencyjnych za miesigc ........cccceeeeinnns

Stosownie do postanowien art. 135 ustawy z dnia 20.03.2025 r. o rynku pracy i stuzbach
zatrudnienia (Dz.U. z 2025 r. poz. 620 z pdzn. zm.) zglaszamy wniosek o refundacj¢ kosztow
poniesionych w zwiazku z pracami interwencyjnymi.

Whniosek dotyCzy UMOWY NUMET .......ccovvrieieieienieniesieeeeneas zawarte] W dniu ...,
Ogoblna kwota wydatkOw poniesionyCh Na ......ccccovviviiiiiniine e bezrobotnych
WYNOSLe.eeiieniieeireeieenreeneeereenenes zh, w tym na koszty ZUS: .......ccooiierienieeiieeen zt.
Wys. wynagr.
Imig i odlegaj. Sktadka | WYN39TOUZNIE! 0 stom do | Kolejny m-c
nazwisko podicgal % ZUS za czas & - ny Ny
bezrobotnego | refund. (bez ZUS choroby refundacji | refundacji
wyn. chorob.)
RAZEM
(Glowny Ksiegowy) (Pracodawca)
Zalaczniki:

1) kopig listy ptac z potwierdzeniem odbioru wynagrodzenia (podpis pracownika na liscie ptac
lub potwierdzenie przelewu wynagrodzenia),

2) kopig listy obecnosci,

3) deklaracje ZUS DRA wraz z potwierdzeniem optaty sktadek do ZUS,

4) deklaracj¢ imienng ZUS RCA,

5) deklaracje ZUS RSA (w przypadku wyptaconych §wiadczen i przerw w optacaniu sktadek),

6) kopie zwolnien lekarskich ZUS ZLA.
UWAGA: wymagane jest potwierdzenie za zgodno$¢ z oryginalem w/w  kserokopii
dokumentéow oraz zanonimizowanie przekladanych do PUP dokumentow w sposob
zapewniajacy ochrone danych osobowych innych pracownikéw niz pracownikow
zatrudnionych w ramach prac interwencyjnych.



