(«‘ Powiatowy Urzad Pracy
w Opatowie

URZAD PRACY

Opatow, dnia..........ocovviiiiiiiiiin.

WNIOSEK O PRZYZNANIE BONU NA ZASIEDLENIE
DLA OSOBY BEZROBOTNEJ DO 30 ROKU ZYCIA

Podstawa prawna: Art. 66n ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promociji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy

A. DANE WNIOSKODAWCY:

IMie i NAZWISKO WNIOSKOTAWECY: ... ..ottt ettt ettt e e ettt e a e e e e eaens

Adres zamieszkania WNIOSKOUAWCY: ... ...t ettt

PESEL ..o NIP o (w przypadku posiadania )

Nr konta bankowego, na ktére przekazane beda $rodki finansowe przyznane w ramach bonu:

Whnioskuje o przyznanie bonu na zasiedlenie w wysokosci .............................. zt, z przeznaczeniem na
pokrycie kosztow zamieszkania w zwigzku z podjeciem poza miejscem dotychczasowego zamieszkania
zatrudnienia/innej pracy zarobkowej/dziatalnosci gospodarczej *

Uzasadnienie celowosci przyznania bonu na zasiedlenie :

* niepotrzebne skresli¢

ul. Partyzantéw 13, 27-500 Opatéw, tel.: 15 86 80 300, e-mail: kiop@praca.gov.pl, opatow.praca.gov.pl


mailto:kiop@praca.gov.pl

B. OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY

1. Miejsce zamieszkania w zwigzku z podjeciem: zatrudnienia/wykonywania innej pracy zarobkowej/ prowadzenia
dziatalnos$ci gospodarczej* (tylko teren Polski)

2. Odlegtos¢ miejscowosci wymienionej w pkt. 1 od miejsca dotychczasowego zamieszkania wynosi:
................................. km.

3. Czas dojazdu srodkami transportu zbiorowego do miejscowosci wymienionej w pkt. 1 i powrotu do miejsca
dotychczasowego zamieszkania wynosi dziennie.............................

4. Zobowiazuje sie podjg¢ zatrudnienie/inng prace zarobkowg /prowadzi¢ dziatalno$¢ gospodarczg * przez okres
€O najmniej 6 miesiecy.

5. Bede osiggat/a (w zwigzku z podjeciem zatrudnienia, innej pracy zarobkowej
lub prowadzenia dziatalnosci gospodarczej) wynagrodzenie lub przychéd w wysokosci co najmniej
minimalnego wynagrodzenia za prace brutto miesiecznie oraz bede podlegat/a ubezpieczeniom spotecznym.

6. Przyjmuje do wiadomosci, ze wniosek zostanie rozpatrzony negatywnie, jezeli przedtozone
w zafgczeniu dokumenty sg niekompletne lub nieprawidtowe i mimo wezwania nie przedtoze poprawnego
wniosku lub wiadciwych dokumentéw w terminie wyznaczonym przez Urzad.

7. Zostatem/tam poinformowany/a, iz prace/dziatalno$¢ gospodarczg w zwigzku z przyznaniem bonu na
zasiedlenie moge podjg¢ najwczesniej od dnia nastepnego po dniu podpisaniu z PUP umowy dotyczacej
przyznania bonu i otrzymaniu bonu na zasiedlenie. W dniu podpisania umowy i otrzymania bonu wnioskodawca
musi spetnia¢ ustawowe warunki osoby bezrobotne;j.

* niepotrzebne skreslic

Swiadomy/a  odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w  art. 233 k.k. oswiadczam,
ze wszystkie informacje zawarte we wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym.

( migjscowosc i data) ( czytelny podpis wnioskodawcy)

C. DODATKOWE INFORMACJE

1. Bon na zasiedlenie moze zosta¢ przyznany w zwigzku z podjeciem przez osobe bezrobotng poza
miejscem dotychczasowego zamieszkania zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub dziatalnosci
gospodarczej (na terenie Polski), jezeli:

a) z tytutu ich wykonywania bedzie osiggat wynagrodzenie lub przychéd w wysokosci co najmniej minimalnego
wynagrodzenia za prace brutto miesiecznie oraz bedzie podlegat ubezpieczeniom spotecznym;

b) odlegtos¢ od miejsca dotychczasowego zamieszkania do miejscowosci, w kidrej bezrobotny zamieszka
w zwigzku z podjeciem zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub dziatalnosci gospodarczej wynosi co
najmniej 80 km lub czas dojazdu do tej miejscowosci i powrotu do miejsca dotychczasowego zamieszkania
Ssrodkami transportu zbiorowego przekracza tgcznie co najmniej 3 godziny dziennie;

c) bedzie pozostawat w zatrudnieniu, wykonywat inng prace zarobkowg lub bedzie prowadzit dziatalnos¢
gospodarczg przez okres co najmniej 6 miesiecy.

Zapoznatam/em sie¢ z trescia

( miejscowo$c¢ i data) ( czytelny podpis wnioskodawcy)



ZALACZNIKI DO WNIOSKU

1. Deklaracja pracodawcy o zamiarze zatrudnienia / powierzenia innej pracy zarobkowej osobie bezrobotnej
(zatacznik nr 1).

2. Informacja o zamiarze podjecia dziatalnosci gospodarczej (zatgcznik nr 2).
3. Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych.

Potwierdzenie odbioru bonu na zasiedlenie:

(podpis i piecze¢ pracownika PUP) ( podpis Wnioskodawcy)

UWAGA!

Posiadacz bonu na zasiedlenie, ktéry w wyniku jego realizacji podjat dziatalno$¢ gospodarcza,
zobowigzany jest przedstawi¢ w PUP w Opatowie nastepujgce dokumenty:

- zaSwiadczenia lub oswiadczenie o pomocy de minimis w zakresie, o ktérym mowa w art. 37 ustawy
z 30.04.2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej).

- informacje okre$lone w przepisach wydanych na podstawie art. 37 ust. 2a ustawy z 30.04.2004 r. o postepowaniu
w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej (formularz)

Informacje te powinny zosta¢ ziozone wraz z dokumentem potwierdzajacym podjecie dziatalnosci
gospodarczej.



Klauzula informacyjna
0 przetwarzaniu danych osobowych

Wobec obowigzkéw wynikajgcych z Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych), dalej: ,RODO”, chcielibysmy przekaza¢ podstawowe informacje o wykorzystywaniu Pani/Pana
danych osobowych w zwigzku z udostepnieniem ich na rzecz Powiatowego Urzedu Pracy w Opatowie.

Administrator Danych Osobowych
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Opatowie, reprezentowany

przez Dyrektora Powiatowego Urzedu Pracy. Dane adresowe i kontaktowe Administratora Danych Osobowych: ul.
Partyzantow 13, 27-500 Opatow, tel. (15)8680300, e-mail: kiop@praca.gov.pl

Inspektor Ochrony Danych Osobowych

Administrator Danych Osobowych ustanowit Inspektora Ochrony Danych Osobowych, dane kontaktowe:
inspektor@chi24@.pl

Cel przetwarzania i zwigzane z nimi podstawy przetwarzania

Administrator przetwarza Pani/Pana dane osobowe tylko i wylgcznie na podstawie prawa
i w Scisle okreslonych celach, zwigzanych z realizacja uprawnien osoby zarejestrowanej
w Powiatowym Urzedzie Pracy w Opatowie, dla realizacji zadania publicznego wynikajgcego z ustawy z dnia 20
kwietnia 2004 r. o promaocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy.

Odbiorcy

Pani/Pana dane osobowe moga by¢ przekazywane wytgcznie podmiotom, ktérym powierzono przetwarzanie
danych osobowych w zakresie niezbednym do prowadzenia sprawy (m.in. biegtym, petnomocnikom, ekspertom,
zewnetrznej obstudze prawnej itp.)

Okres przechowywania

Pani/Pana dane osobowe bedg przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji wskazanych powyzej
celow przetwarzania.
Prawa
Posiadajg Panstwo prawo:

e dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii,
e sprostowania (poprawiania) swoich danych,
e usuniecia, ograniczenia lub wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych,
za wyjatkami wskazanymi w art. 21 ust. 1 w zw. Z art. 6 ust. 1i 3 RODO,
e przenoszenia danych,
e wniesienia skargi do wlasciwego organu nadzorczego w zakresie ochrony danych osobowych.

W kazdej chwili przystuguje Panstwu prawo do wycofania zgody na przetwarzanie Panstwa danych osobowych,
jezeliich przetwarzanie odbywa sie na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a albo art. 9 ust. 2 lit. a RODO, ale cofniecie zgody
nie wptywa jednak na zgodno$¢ z prawem przetwarzania danych, dokonanego zgodnie z prawem, przed jej
wycofaniem.

Zautomatyzowane podejmowanie decyzji

Informujemy, iz dane osobowe przetwarzane przez Administratora w zwigzku z dziatalno$cig Powiatowego
Urzedu Pracy nie bedg poddane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.
Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych (jedynie w przypadkach wskazanych w art. 6 ust. 1
lit. a albo art. 9 ust. 2 lit. a RODO) przez Powiatowy Urzad Pracy w Opatowie w celu wykonania zadania
realizowanego w interesie publicznym.

Opatdéw, adnia .........ccccceeeveeeeeeiiienaeeesnns 2%
(czytelny podpis wnioskodawcy)


mailto:kiop@praca.gov.pl
mailto:inspektor@cbi24@.pl

Zatacznik Nr 1 do wniosku

Piecze¢ pracodawcy Migjscowosc, data

Deklaracja pracodawcy
0 zamiarze zatrudnienia/powierzenia innej pracy zarobkowej osobie bezrobotnej*

Petna Nazwa PraCOdAWCY: .. .. ..o ettt ettt

L= 4] o 7= SN
Telefon: ..o LMl L s
REGON: ... NP e

Imie i nazwisko osoby upowaznionej do reprezentowania pracodawcy(upowaznienie to musi wynikaé
z dokumentow rejestrowanych podmiotu lub stosowanych petnomocnictw):

Deklaruje (prosze zaznaczy¢ wtasciwa odpowiedz)

o zatrudnienie! o powierzenie innej pracy zarobkowej 2
L LT = 1
NAOKIES ...viviiiiiiiiiiie e NAa StANOWISKU ...

za wynagrodzeniem miesiecznym brutto co najmniej w wysokosci minimalnego wynagrodzenia®.

Z tytutu $wiadczenia pracy pracownik bedzie podlegat ubezpieczeniom spotecznym* (prosze zaznaczy¢ wtasciwg
odpowiedz):

o Tak o Nie

Pieczec i podpis pracodawcy / osoby upowaznionej

* niepotrzebne skresli¢

1 Zgodnie z art.2 ust.1 pkt 43 ustawy z dnia 20.04.2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy zatrudnienie to wykonywanie
pracy na podstawie stosunku pracy, stosunku stuzbowego oraz umowy o prac¢ naktadcza.

2 Zgodnie z art.2 ust.1 pkt 11 ustawy z dnia 20.04.2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy inna praca zarobkowa oznacza
wykonywanie pracy lub $wiadczenie ustug na podstawie umoéw cywilnoprawnych, w tym umowy agencyjnej, umowy zlecenia, umowy
o dzieto lub umowy o pomocy przy zbiorach w rozumieniu przepiséw o ubezpieczeniu spotecznym rolnikow albo wykonywanie pracy
w okresie czlonkostwa w rolniczej spotdzielni produkcyjnej, spotdzielni kotek rolniczych lub spotdzielni ustug rolniczych.

8 Zgodnie z art.2 ust.1 pkt 12a ustawy z dnia 20.04.2004 r. o promoc;ji zatrudnienia i instytucjach rynku minimalne wynagrodzenie za prace
oznacza kwote minimalnego wynagrodzenia za pracg pracownikow przyshugujaca za prace w pelnym miesigcznym wymiarze czasu pracy
oglaszang na podstawie ustawy z dnia 10.10.2002 r. 0 minimalnym wynagrodzeniu za pracg.

4 Ubezpieczenia spoteczne - ubezpieczenia emerytalne, rentowe, chorobowe i wypadkowe, regulowane ustaws z dnia 13 pazdziernika 1998 r.
0 systemie ubezpieczen spotecznych






Zatacznik Nr 2 do wniosku

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY O ZAMIARZE PODJECIA DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ

INFORMACJE DOTYCZACE PLANOWANEJ DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ:

1. Rodzaj planowanej dziatalnosci gospodarczej (profil dziatalnosci):



7. Prowadzitem/am dziatalno$¢ gospodarcza: TAK / NIE w okresie:

Zgodnie z art. 75 § 2 Kodeksu postepowania administracyjnego i uprzedzony(a) o odpowiedzialnosci karnej z art.
233 Kodeksu Karnego: ,Kto, sktadajac zeznanie majgce stuzy¢ za dowdd w postepowaniu sgdowym lub innym
postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze
pozbawienia wolno$ci od 6 miesiecy do lat 8.”, oSwiadczam, ze wszystkie dane zawarte w niniejszym oswiadczeniu
sg prawdziwe.

(data, podpis Wnioskodawcy)



