Fundusze Europejskie
dla Wielkopolski

(numer rachunku bankowego)

Dofinansowane przez
Unie Europejska

Zatgcznik nr 3

do Zasad organizacji prac interwencyjnych
przez Powiatowy Urzad Pracy we Wrze$ni

Wrzesnia,

Powiatowy Urzad Pracy
we Wrzesni

ul. Wojska Polskiego 2
62-300 Wrzesnia

WNIOSEK

0 zwrot poniesionych kosztéw

w zwigzKku z zatrudnieniem bezrobotnych

w ramach prac interwencyjnych

SAMORZAD
WOJEWODZTWA
WIELKOPOLSKIEGO

dn. oo

Nr umowy
o organizacje prac interwencyjnych

Data zawarcia umowy

Miesiac, ktérego dotyczy refundacja

Wysokosé

Imie¢ i nazwisko wynagrodzenia % ZUS Skiadka Wynagrodzenie OG(')LEM__
bezrobotnego podlegajacego refundacji ZUS za czas choroby do refundacji
(bez zasitku chorobowego)
RAZEM
Zataczniki:
1) kopie list ptac wraz z pokwitowaniem odbioru wynagrodzenia
2) kopie list obecnosci
3) deklaracje ZUS DRA
4) deklaracje ZUS RCA
5) kopie zwolnien lekarskich, ZUS RSA
6) dowdd odprowadzenia skiadki za ubezpieczenie spoteczne

7)

dowod odprowadzenia podatku od wyptaconych wynagrodzen

(Gtowny Ksiegowy)

(Pracodawca/Organizator)



