........................................ Miejscowos$e, data ........ccceevuenenne
Pieczatka Organizatora

Powiatowy Urzad Pracy
w Trzebnicy
ul. T. Kos$ciuszki 10

WNIOSEK
O ORGANIZACJE PRAC SPOLECZNIE UZYTECZNYCH

I. PODSTAWOWE DANE O ORGANIZATORZE:
1. Pelna nazwa organizatora prac spotecznie UZYteCZNYCH: ........cccuiiiiiiiiiiiiiiiie e

3. Numer telefonu: ..., E-MAL: oo
4. Miejsce prowadzenia dziatalnoSCi: .....cccveiiiiieiie it nre et nreere s
5. Osoba uprawniona do reprezentowania organizatora oraz petna nazwa petnionej funkcji:

6. Imi¢ i nazwisko oraz telefon osoby uprawnionej do udzielania informacji w sprawie

ZHOZOMNEZO WIMOSKUL ...ttt ettt ettt a e b e e bt e b e e e hb e e be e e a bt e bt e e nn e e nbeeanbeenbeeanneen
7. Numer REGON ..o

8. Numer NIP ...,

9. Oznaczenie formy prawnej prowadzonej dZiatalnoSC ........ccurvereiiiiiieiiie e
10. Kod klasyfikacji PKD ..........ccccccnee.
11. NUMEr KONtA DANKOWEGO: ....c.eiiiiiiitieiieiee ettt b ettt b bbbt bt bt

NAZWA BANKU ...



I1 . INFORMACJA O PLANOWANYM PRZYJECIU OSOB BEZROBOTNYCH W RAMACH
PRAC SPOLECZNIE UZYTECZNYCH:

1. Liczba wnioskowanych 0s6b bezrobotnych: ...........ccccvevviiveiviieinennns
2. Wnioskowany okres wykonywania prac spolecznie UZyteCznych: .............cccccmvieiieiiieriesieesieenesieeinens

Liczba godzin w miesigcu do przepracowania przez jedng osobe: ...................
(do 40 godzin w miesigcu , nie wiecej niz 10 godzin w tygodniu )

3. Ogotem liczba godzin wykonywania prac spotecznie uzytecznych ...........ccccoeuvenne

4. Wysoko$¢ refundacji ogotem: ........cccevvveeeveeennenn. zt.

5. Podmioty w ktérych organizowane sg prace spotecznie uzyteczne:
( nazwa podmiotu, reprezentant, petniona funkcja )

Zataczniki:

- wniosek w sprawie organizacji PSU
- plan PSU

- zalgcznik nrl

Podpis i imienna pieczeé wnioskodawcy



