Załącznik Nr 11 do zarządzenia Nr 11/2023 
Dyrektora PUP w Jędrzejowie 

z dnia 17.01.2023
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POWIATOWY URZĄD PRACY W JĘDRZEJOWIE

ul .Okrzei 49B, 28-300 Jędrzejów

tel. (41) 380-23-74 fax (41) 386-38-93

e-mail: kije@praca.gov.pl
https://jedrzejow.praca.gov.pl

CENTRUM AKTYWIZACJI ZAWODOWEJ


Załącznik nr 3
...............................................                                                  Jędrzejów, dnia. ........................r.

      (pieczęć Wnioskodawcy)
                                            Powiatowy Urząd Pracy

                             w Jędrzejowie
WNIOSEK

o wypłatę refundacji kosztów wyposażenia lub doposażenia  stanowiska pracy 
Na podstawie zawartej umowy nr..................... z dnia ...........................proszę o zwrot kosztów w wysokości ............................zł
Słownie: ………………………………………………………………………………………...

przeznaczonych na wyposażenie lub doposażenie stanowisk/a pracy dla 
.......................................................................................................................................................
(imię i nazwisko osoby/osób zatrudnionej/ych)
W/w  kwotę  proszę  przekazać  na konto w Banku ....................................................................
 nr .................................................................................................................................................
Do wniosku załączam:

1. Umowę/y o pracę z zatrudnionym/i bezrobotnym/i.

2.  Potwierdzenie zgłoszenia do ubezpieczeń zatrudnionego/ych pracownika/ów (ZUS ZUA)
     Wszystkie kopie należy  potwierdzić za zgodność z oryginałem.
W ramach prowadzonej działalności jestem opodatkowany:

· - podatkiem od osób fizycznych (księga przychodów i rozchodów)
· - podatkiem od osób fizycznych ( pełna księgowość)
· - podatkiem od osób prawnych (pełna księgowość)

· - podatkiem zryczałtowanym (ryczałt od przychodów i rozchodów)

· - kartą podatkową.
*Wniosek wraz z załącznikami należy 

    złożyć do PUP pokój nr 5.  
                                                                                                                                                                                 .....................................................
                                                                                                              (podpis i pieczęć Wnioskodawcy)
DECYZJA PUP O REFUNDACJI

Sprawdził pod względem
                            Sprawdził pod względem
  Zatwierdzono do refundacji zł……………….
formalnym i merytorycznym

   rachunkowym


słownie:……………………………………………….








……………………………………………………………

……………………………………..

……………………………………..

         /data i podpis/


        /data i podpis/
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