
                                                                                                               …………………………, dnia …………...

…………………………………………..
        (pieczątka organizatora)


                                                                               POWIATOWY URZĄD PRACY
                                                                      W  BOLESŁAWCU



ROCZNY  PLAN  POTRZEB
w zakresie wykonywania prac społecznie użytecznych
na rok …………


1. DZIAŁAJĄC  NA  PODSTAWIE  PRZEPISÓW:
a) [bookmark: _GoBack]Ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia  i  instytucjach  rynku  pracy  
(tekst jednolity Dz. U. z 2021 r. poz. 1100 z późn. zm.),
b) Rozporządzenia Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej z dnia 21 grudnia 2017 r. 
w sprawie organizowania prac społecznie użytecznych  (Dz. U. z  2017 r.  poz. 2447),
przedstawiamy roczny  plan  potrzeb w zakresie wykonywania prac społecznie użytecznych na  okres  od….…………… do………………..*,   zgodnie  z   poniższym   zestawieniem: 

	Ogółem liczba kierowanych osób uprawnionych** 
	

	Ogółem liczba godzin wykonywania prac społecznie użytecznych 
	

	Liczba godzin w miesiącu do przepracowania przez 1 osobę uprawnioną
	

	Rodzaj prac:
a)
b)
c)
d)

	Podmioty, w których organizowane będą prace społecznie użyteczne:
(nazwa podmiotu, siedziba i adres korespondencyjny, osoba odpowiedzialna, kontakt)
a)
b)
c)
d)
e)

	Miejsce wykonywania prac społeczne użytecznych (wskazać):

	Wysokość świadczenia pieniężnego przysługującego z tytułu wykonywania prac społecznie użytecznych nie niższa niż 8,50 zł za godzinę                                        …………………….zł

	Łączna kwota świadczeń pieniężnych w okresie objętym planem przewidziana do wypłaty osobom uprawnionym                                                                             …………………….zł

	Wysokość refundacji z Funduszu Pracy w okresie objętym planem      …………………….zł


*   prace  społecznie  użyteczne   nie   powinny  być  organizowane  w  okresach   krótszych  niż  1 miesiąc  i   nie  dłuższych 
     niż 12 miesięcy,
** osoba uprawniona – osoba bezrobotna bez  prawa do zasiłku korzystająca  z pomocy społecznej  oraz osoba uczestnicząca 
     w kontrakcie   socjalnym,   indywidualnym  programie  usamodzielnienia,  lokalnym   programie  pomocy  społecznej  lub
     indywidualnym programie  zatrudnienia  socjalnego, jeżeli podjęły uczestnictwo w tych  formach  w  wyniku  skierowania
     Powiatowego Urzędu Pracy w Bolesławcu.  

2.  DANE  ORGANIZATORA  PRAC  SPOŁECZNIE  UŻYTCZNYCH
1. Nazwa i adres organizatora:…………………..………………………………………………….………………. 
....…………………………………………………………………………………………………………………….
2. Numer telefonu:……………………..…fax:……..……………….e-mail:………………………………………
3. Nr konta bankowego: …………………………………………………………………………………………….
4. NIP………………………………REGON………………………….PKD……………………………………… 
5. Imię i nazwisko  osoby  upoważnionej  do  podpisania  porozumienia  w sprawie  organizacji  prac  społecznie
    użytecznych………………………………………….……………………………………………………………
6. Imię i nazwisko,  stanowisko oraz telefon  osoby upoważnionej do udzielania informacji  w sprawie złożonego 
   planu….……………………………………………………………………………………………………….…..
    …………………………………………………………………………………………………………………….







                                           .....................................................
                                                                                /pieczątka i podpis organizatora/

























                                                                                
