


……………………………………………
(pieczęć podmiotu)
Data wpływu wniosku do PUP
	
	POWIATOWY URZĄD PRACY
w Sulęcinie


WNIOSEK
O REFUNDACJĘ KOSZTÓW WYPOSAŻENIA LUB DOPOSAŻENIA STANOWISKA PRACY 
Podstawa prawna:
1) Ustawa z dnia 20 marca 2025r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia (Dz. U. z 2025 r., poz. 620 ze zm.);
2) Rozporządzenie Ministra Rodziny Pracy i Polityki Społecznej z dnia 21 listopada 2025 r. w sprawie wniosków i realizacji umów o dofinansowanie podjęcia działalności gospodarczej oraz o refundację kosztów wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy (Dz. U. z 2025 r., poz. 1645).

Pouczenie:
1) Przed wypełnieniem wniosku należy zapoznać się z Zasadami przyznawania refundacji kosztów wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego lub poszukującego pracy opiekuna osoby niepełnosprawnej (Załącznik nr 10).
2) Podmiot będący czynnym podatnikiem VAT ubiegający się o refundację podaje kwoty NETTO, Wnioskodawca nie będący czynnym podatnikiem VAT lub ubiegający się o refundację kosztów związanych z działalnością zwolnioną z opłacania podatku VAT, podaje we wniosku kwoty BRUTTO.
3) Wniosek należy wypełnić czytelnie pismem lub komputerowo. Wnioskodawca udziela odpowiedzi na każdy punkt we wniosku, a jeżeli informacje zawarte w punkcie nie dotyczą Wnioskodawcy, należy wpisać „nie dotyczy”.
4) Skreślenia i poprawki winny być parafowane przez osobę upoważnioną.
5) W razie stwierdzenia braków we wniosku o refundację lub błędów rachunkowych oraz innych oczywistych pomyłek Starosta wzywa Wnioskodawcę do uzupełnienia lub poprawienia wniosku w wyznaczonym terminie, nie krótszym niż 7 dni, pod rygorem pozostawienia wniosku bez rozpoznania.
6) Uwzględniane są tylko wnioski kompletne i prawidłowo sporządzone. 
7) Przyjęcie wniosku do rozpatrzenia nie oznacza przyznania refundacji.

1. Podstawowe informacje o Wnioskodawcy
1.1 Wniosek składa (właściwe zakreślić):

	[bookmark: Wybór29]|_| przedsiębiorca
	|_| żłobek / klub dziecięcy

	|_| niepubliczne przedszkole / niepubliczna szkoła
	|_| podmiot świadczący usługi rehabilitacyjne

	|_| producent rolny
	|_| przedsiębiorstwo społeczne


 zwany w dalszej części wniosku „Wnioskodawcą”.

1.2  Imię (imiona) i nazwisko w przypadku osoby fizycznej, nazwa przedsiębiorcy zgodnie z dokumentami rejestrowymi lub pieczęć Wnioskodawcy:	
	
1.3  Adres siedziby Wnioskodawcy lub adres zamieszkania: 	
	
1.4 Adres do doręczeń:	
		
1.5 Numer telefonu: ……………………………… e-mail:	
Adres do doręczeń elektronicznych: 	
1.6 Dane identyfikacyjne Wnioskodawcy
	NIP: 
	 
	 
	 
	- 
	 
	 
	- 
	 
	 
	- 
	 
	 
	 
	
	REGON:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	PKD[footnoteRef:1]:  [1:  związane z tworzonym stanowiskiem pracy, jeśli dotyczy] 

	 
	 
	 
	 
	 


Numer w Krajowym Rejestrze Sądowym, innym rejestrze lub ewidencji: 	
	PESEL[footnoteRef:2]: [2:  wypełnia osoba fizyczna/producent rolny] 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


a w przypadku jego braku seria i nr dokumentu potwierdzającego tożsamość:	

1.7 Opis prowadzonej działalności Wnioskodawcy:	

	

	

	1.8 Data rozpoczęcia prowadzenia działalności:

	
	 
	- 
	 
	 
	-
	 
	 
	 
	 



1.9 Oznaczenie formy prawnej prowadzonej działalności:	

	.
1.10 Wielkość podmiotu ubiegającego się o pomoc (właściwe zakreślić):
W rozumieniu załącznika I do rozporządzenia komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznające niektóre rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnętrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu (Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014, str. 1).	

[bookmark: Wybór18][bookmark: Wybór19][bookmark: Wybór20][bookmark: Wybór21]               |_|   Mikro          |_| Mały          |_|  Średni         |_|  Inny 
1.11 Forma opodatkowania: 	

1.12 Płatnik podatku VAT (właściwe zakreślić)

[bookmark: Wybór7]|_| wnioskodawca jest czynnym podatnikiem VAT
[bookmark: Wybór8]|_| wnioskodawca nie jest czynnym podatnikiem VAT
1.13 Osoba upoważniona do kontaktu w sprawie realizacji przedmiotowego wniosku:
Imię i nazwisko: 	
Stanowisko: 	
Telefon: ……………………………………….. e-mail: 	
1.14 Osoba upoważniona do reprezentowania Wnioskodawcy (dotyczy prawnie ustanowionego pełnomocnika):
Imię (imiona) i nazwisko: 	
	PESEL[footnoteRef:3]: [3:  wypełnia osoba fizyczna/producent rolny] 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


a w przypadku jego braku seria i nr dokumentu potwierdzającego tożsamość:	
	.

2. Wnioskuję o refundację kosztów wyposażenia lub doposażenia 1 stanowiska pracy:
Wnioskowana kwota refundacji w wysokości nie większej niż 4-krotność przeciętnego wynagrodzenia w związku z zobowiązaniem do utrzymania stanowiska pracy na okres co najmniej 12 miesięcy: 
2.1 kwota netto (dla wnioskodawcy będącego podatnikiem podatku VAT) 	PLN
2.2 kwota brutto (dla wnioskodawcy nie będącego podatnikiem podatku VAT) 	PLN
Słownie: 	PLN
2.3 Numer rachunku bankowego, na który zostanie przekazana refundacja: 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



3. Informacja na temat zatrudnienia
3.1 Na dzień złożenia wniosku stan zatrudnienia ogółem wynosi: 	osób. 
3.2 Stan zatrudnienia w okresie 6 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku:
			
	Miesiąc / rok
(należy wskazać 6 ostatnich miesięcy poprzedzających miesiąc, 
w którym złożony został wniosek)
	Liczba ogółem zatrudnionych pracowników na podstawie stosunku pracy, stosunku służbowego lub umowy o pracę nakładczą
	Liczba zatrudnionych pracowników w przeliczeniu na pełny wymiar czasu pracy
	Doszło 
 do rozwiązania stosunku pracy z pracownikami

(niepotrzebne skreślić)
	
Obniżono wymiar czasu pracy


(niepotrzebne skreślić)


	

	
	
	tak / nie
	tak / nie

	

	
	
	tak / nie
	tak / nie

	

	
	
	tak / nie
	tak / nie

	
	
	

	tak / nie
	tak / nie

	

	
	
	tak / nie
	tak / nie

	

	
	
	tak / nie
	tak / nie

	Na dzień złożenia wniosku: 

……………….……………..
	

	
	


3.2.1 Liczba osób, z którymi rozwiązano stosunek pracy w okresie ostatnich 6 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku (w przypadku braku zwolnień wpisać „0”):	
3.2.2 Liczba osób, którym obniżono wymiar czasu pracy w okresie ostatnich 6 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku (w przypadku braku zwolnień wpisać „0”): 	
3.2.3 Liczba nowo zatrudnionych pracowników w okresie ostatnich 6 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku (w przypadku braku zwolnień wpisać „0”): 	
3.2.4 Liczba osób, którym zwiększono wymiar czasu pracy w okresie ostatnich 6 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku (w przypadku braku zwolnień wpisać „0”): 	

3.3 Przyczyny zmniejszenia stanu zatrudnienia i tryb ustania stosunku pracy, jeżeli dotyczy (zaznaczyć właściwe):
[bookmark: Wybór10]|_| porozumienie stron z inicjatywy pracodawcy,
|_| porozumienie stron z inicjatywy pracownika,
|_| za wypowiedzeniem ze strony pracodawcy,
|_| wypowiedzenie ze strony pracownika,
|_| z upływem czasu, na który umowa była zawarta, 
|_| bez wypowiedzenia,
|_| wygaśnięcie stosunku pracy.
4. Dane dotyczące wyposażanego lub doposażanego stanowiska pracy
4.1 Nazwa stanowiska pracy: 	
		
4.2 Nazwa zawodu według „Klasyfikacji zawodów i specjalności” (kod wraz z nazwą): 
			
4.3 Wymagane kwalifikacje, umiejętności i doświadczenie zawodowe niezbędne do wykonywania pracy:
		
	
4.4 Adres miejsca wykonywania pracy i utworzenia ww. stanowiska oraz zatrudniania osoby skierowanej przez PUP: 	 
	
4.5 Wymiar czasu pracy zatrudnianej osoby skierowanej przez PUP: 	
4.6 Tryb pracy na wyposażanym lub doposażanym stanowisku (właściwe zakreślić): 
[bookmark: Wybór27][bookmark: Wybór28]4.6.1 praca jest wykonywana wyłącznie od poniedziałku do piątku: |_| tak   |_| nie	
4.6.2 system i rozkład czasu pracy 
[bookmark: Wybór22][bookmark: Wybór23][bookmark: Wybór24][bookmark: Wybór25][bookmark: Wybór26]	|_| I zmianowy;  |_| II zmianowy;  |_| III zmianowy; |_| ruch ciągły; |_| inny	
4.7 Proponowana kwota wynagrodzenia brutto: 	
4.8 Uzasadnienie potrzeby utworzenia stanowiska pracy objętego refundacją:
	
	
	
4.9 Rodzaj pracy i opis zadań, jakie będą wykonywane na stanowisku pracy refundowanym ze środków publicznych (szczegółowy opis realizowanych zadań):
	
	
	
	
4.10 W przypadku doposażenia stanowiska pracy proszę wymienić urządzenia, maszyny, przedmioty, sprzęt, którymi Wnioskodawca dysponuje i które będą również wykorzystane przez osobę skierowaną przez PUP:
		
	
	
4.11 Inne istotne informacje z punktu widzenia Wnioskodawcy, ubiegającego się o refundację, pomocne podczas oceny wniosku: 	
		
5. Koszt wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy

	Wnioskowana kwota musi wynikać ze szczegółowej specyfikacji wydatków w ramach wnioskowanych środków – załącznik nr 1.



5.1 Kalkulacja wydatków na wyposażenie lub doposażenie stanowiska pracy:
	Lp.
	Rodzaj planowanych zakupów wyposażenia / doposażenia stanowiska pracy
	Wartość BRUTTO
	Podatek VAT
	Wartość NETTO

	1
	Środki trwałe: maszyny, urządzenia
	
	
	

	2
	Pozostałe materiały i wyposażenie 

	
	
	

	Razem
	
	
	



	Koszt utworzenia stanowiska pracy

	Fundusz Pracy – kwota do refundacji
	Środki własne
	Inne źródła finansowania*
	Razem

	1
	2
	3
	1+2+3

	
	
	
	


*(podać jakie) 	
6. Formy zabezpieczenia zwrotu refundacji (zaznaczyć wybraną formę)*:
[bookmark: Wybór11]|_| poręczenie 
a) przez osoby fizyczne:
-  w przypadku dwóch poręczycieli - wynagrodzenie miesięczne nie niższe niż 115% minimalnego wynagrodzenia brutto każdy (po zmniejszeniu o zobowiązania finansowe) lub osiągać dochód z tytułu prowadzenia działalności gospodarczej bądź emerytury (w wieku do 70 lat), na takim samym poziomie;
- w przypadku jednego poręczyciela - wynagrodzenie miesięczne nie niższe niż 250% minimalnego wynagrodzenia brutto (po zmniejszeniu o zobowiązania finansowe) lub osiągać dochód z tytułu prowadzenia działalności gospodarczej bądź emerytury (w wieku do 70 lat), na takim samym poziomie;

b) przez osobę prawną:
zdolność zabezpieczenia środków badana będzie na podstawie dokumentów finansowych, tj. bilansu oraz rachunku zysków i strat);
[bookmark: Wybór12]|_| blokada środków zgromadzonych na rachunku płatniczym 
wymagane posiadanie kwoty środków własnych do zablokowania o wartości 140% wnioskowanej kwoty;
[bookmark: Wybór13]|_| akt notarialny o poddaniu się egzekucji przez dłużnika** 
należy dołączyć oświadczenie majątkowe wnioskodawcy – na druku PUP. Wybór aktu notarialnego jest możliwy pod warunkiem posiadania majątku o wartości minimum 140% wnioskowanej kwoty. 
[bookmark: Wybór14]|_| weksel z poręczeniem wekslowym (aval) 
poręczyciel winien osiągać wynagrodzenie miesięczne nie niższe niż 250% minimalnego wynagrodzenia brutto (po zmniejszeniu o zobowiązania finansowe) lub osiągać dochód z tytułu prowadzenia działalności gospodarczej;
[bookmark: Wybór15]|_| weksel In blanco**
należy dołączyć do wniosku oświadczenie o stanie majątkowym wraz z dokumentami potwierdzającymi ten fakt oraz konieczne jest ustanowienie dodatkowego zabezpieczenia, z wyłączeniem aktu notarialnego. Zabezpieczenie ustanawiane jest zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa wekslowego - na podstawie ustawy z dnia 28. 04.1936r. Prawo wekslowe;
[bookmark: Wybór16]|_| gwarancja bankowa 
wymagane pisemne zobowiązanie banku do wpłaty kwoty 150% wnioskowanej kwoty, w przypadku żądania zwrotu przyznanej dotacji przez PUP, do wniosku należy dołączyć wstępną promesę banku o możliwości uzyskania gwarancji;
[bookmark: Wybór17]|_| zastaw rejestrowy na prawach lub rzeczach, wymaga wpisu do rejestru zastawów, prowadzonych przez sądy
wartość praw lub rzeczy będących przedmiotem zastawu winna przekraczać co najmniej 200% kwoty otrzymanej, z uwzględnieniem spadku wartości przedmiotu zastawu w okresie obowiązywania tej formy zabezpieczenia.
* Ostateczna akceptacja zaproponowanej przez wnioskodawcę formy zabezpieczenia należy do Dyrektora PUP w/m, który kieruje się jej skutecznością.
** Przy wyborze tej formy zabezpieczenia wymagane jest ustanowienie dodatkowego zabezpieczenia.

Zapoznałem/am się z Zasadami przyznawania refundacji kosztów wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego lub poszukującego pracy opiekuna osoby niepełnosprawnej (Załącznik nr 10).

Oświadczam, że dane zawarte w niniejszym wniosku są zgodne z prawdą. Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.





	
(podpis i pieczątka Wnioskodawcy lub osoby 
uprawnionej do reprezentowania)
Wymagane załączniki do wniosku:
1. Szczegółowa specyfikacja wydatków w ramach wnioskowanych środków – załącznik nr 1;
2. Oświadczenia o niekaralności – załącznik nr 2;
3. Oświadczenie Wnioskodawcy – załącznik nr 3;
4. Oświadczenie o niepodleganiu sankcjom w związku z wojną w Ukrainie – załącznik nr 4;
5. Dokumenty poświadczające podstawę i formę prawną działania:
a) podmiotu prowadzącego działalność gospodarczą (kopie potwierdzone przez wnioskodawcę za zgodność z oryginałem):
- dokumenty rejestrowe w przypadku ich braku w publicznie dostępnych urzędowych rejestrach elektronicznych (aktualne, tj. nie starsze niż 3 miesiące),
b) niepublicznego przedszkola, niepublicznej szkoły (kopie potwierdzone przez wnioskodawcę za zgodność z oryginałem):
- zaświadczenie o wpisie do ewidencji szkół i placówek niepublicznych prowadzonej przez jednostkę samorządu terytorialnego (aktualne, tj. nie starsze niż 3 miesiące),
c) producenta rolnego (kopie potwierdzone przez wnioskodawcę za zgodność z oryginałem):
- dokumenty potwierdzające posiadanie gospodarstwa rolnego – zaświadczenie z urzędu gminy/miasta potwierdzające własność, posiadanie samoistne lub dzierżawienie gospodarstwa rolnego oraz określające jego wielkość w hektarach lub hektarach przeliczeniowych (aktualne, tj. nie starsze niż 3 miesiące) oraz dodatkowo w przypadku dzierżawców umowa dzierżawy gospodarstwa rolnego, 
- dokumenty potwierdzające prowadzenie działu specjalnego produkcji rolnej,
- w przypadku osób prawnych i jednostek organizacyjnych nieposiadających osobowości prawnej dokumenty takie jak w przypadku podmiotu wymienione w lit. a);
6. Dokumenty potwierdzające uzyskanie przez wnioskodawcę niezbędnych pozwoleń do prowadzenia działalności (np.: koncesja, zezwolenie, licencja, certyfikat) w przypadku, gdy wymaga tego przepis prawa lub oświadczenie o prowadzeniu działalności niewymagającej uzyskania pozwoleń;
7. Dokument potwierdzający formę i okres użytkowania miejsca/lokalu, w którym zostaną utworzone refundowane stanowiska pracy (tytuł prawny) 
a) lokal własny   – akt własności,
b) lokal wynajęty – umowa najmu / dzierżawy/ użyczenia;
8. Oświadczenie współmałżonka wnioskodawcy (załącznik nr 5 do niniejszego wniosku) - składane w przypadku, gdy wnioskodawcą jest osoba fizyczna pozostająca w związku małżeńskim i między małżonkami istnieje ustawowa wspólność małżeńska;
9. Oświadczenia dotyczące wybranej formy zabezpieczenia:
a) Oświadczenie poręczyciela (załącznik nr 6 do niniejszego wniosku) - składane w przypadku wyboru jako formy zabezpieczenia poręczenia lub weksla z poręczeniem wekslowym aval;
b) Oświadczenie (załącznik nr 7 do niniejszego wniosku) – składane do zabezpieczenia umowy w formie blokady środków na rachunku płatniczym;
c) Oświadczenie o sytuacji majątkowej wnioskodawcy (załącznik nr 8 do niniejszego wniosku) – składane w przypadku zabezpieczenia w formie aktu notarialnego o poddaniu się egzekucji lub weksla in blanko;
d) Oświadczenie o wartości majątku, na którym ma zostać ustanowiony zastaw rejestrowy (załącznik nr 9 do niniejszego wniosku) wraz z dokumentami potwierdzającymi własność – składane w przypadku zabezpieczenia w postaci zastawu rejestrowego;
10. Krajowa oferta pracy - dostępna na stronie https://pupsulecin.pl/dokumenty-do-pobrania;
11. Oferty handlowe firm na wszystkie planowane w ramach refundacji zakupy;
12. Pisemne upoważnienie wnioskodawcy dla osoby wskazanej we wniosku o refundację jako osoba uprawniona do reprezentowania wnioskodawcy w PUP w Sulęcinie w sprawach związanych z wnioskiem o refundację. Upoważnienie winno zawierać ściśle określony zakres udzielonego pełnomocnictwa – oryginał;
13.  Inne dokumenty wskazane przez PUP związane z wnioskiem o refundację (np.: uchwała zarządu spółki, statut wnioskodawcy, umowy o współpracy z siecią franczyzową, licencje, dokument potwierdzający rozdzielność majątkową wnioskodawcy/poręczyciela, sentencja wyroku sądowego o rozwodzie wnioskodawcy/poręczyciela, akt zgonu współmałżonka wnioskodawcy/poręczyciela),
14. Wnioskodawca, który ubiega się o pomoc de minimis i podlega przepisom pomocy publicznej, bez względu na formę organizacyjno – prawną oraz sposób finansowania, składa do wniosku odpowiednio formularze i oświadczenia dotyczące pomocy de minimis (dostępne na stronie www.pupsulecin.pl) do wniosku dołącza:
a) wszystkie zaświadczenia o pomocy de minimis oraz pomocy de minimis w rolnictwie lub rybołówstwie otrzymanej w okresie minionych trzech lat, albo oświadczenie o wielkości tej pomocy otrzymanej w tym okresie, albo oświadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie,
b) formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis.
 
UWAGA!
Przy ustalaniu wartości pomocy udzielonej wnioskodawcy uwzględnia się także sumę wartości pomocy udzielonej przedsiębiorstwom powiązanym.
7
