UCHWALA NR 1564/2024
ZARZADU POWIATU W TOMASZOWIE MAZOWIECKIM

z dnia 21 marca 2024 r.

w sprawie zatwierdzenia Zasad w sprawie zwrotu kosztow wyposazenia stanowiska pracy osoby
niepelnosprawnej ze sSrodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepelnosprawnych oraz Zasad
w sprawie przyznawania osobie niepelnosprawnej sSrodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepelnosprawnych na podjecie dzialalno$ci gospodarczej, rolniczej albo dzialalnosci w formie
spoéldzielni socjalnej

Na podstawie art. 4 ust. 1 pkt5iart. 32 ust. 1 ustawy zdnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym
(Dz. U. 22024 1. poz. 107), w zwigzku z art. 35a ust. 1 pkt 9a 1 9b ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osob niepelnosprawnych (Dz. U. z 2024 r. poz. 44) uchwala sie, co
nastgpuje:

§ 1. Zatwierdza sig:

1. Zasady w sprawie zwrotu kosztoéw wyposazenia stanowiska pracy osoby niepetnosprawnej ze S$rodkow
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych, stanowiace zalacznik nr 1 do niniejszej uchwaty.

2. Zasady w sprawie przyznawania osobie niepetnosprawnej srodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji
Oso6b Niepelosprawnych na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spoétdzielni
socjalnej, stanowigce zatacznik nr 2 do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Dyrektorowi Powiatowego Urz¢du Pracy w Tomaszowie Mazowieckim.

§ 3. Traci moc Uchwata nr 504/2020 Zarzadu Powiatu w Tomaszowie Mazowieckim z dnia 16 lipca 2020 roku
w sprawie zatwierdzenia Zasad przyznawania $rodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepelnosprawnych na wyposazenie stanowiska pracy osoby niepetnosprawnej oraz Zasad przyznawania osobie
niepelnosprawnej jednorazowych $rodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych na
podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo wniesienie wktadu do spotdzielni socjalne;.

§ 4. Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjecia.

ZARZAD POWIATU:

1. Mariusz Wegrzynowski -........cccceevevveecveeecneeennveennnn.
(Starosta)

2. Leszek Ogorek e

(Wicestarosta)

3. Michat Czechowicz - ...cccccvvvivviiiiieeeeecee
(Czlonek Zarzqdu Powiatu)

4. Marek Kubiak e
(Cztonek Zarzqdu Powiatu)

5. Elzbieta L.0jszczyk - oo,
(Czlonek Zarzqdu Powiatu)
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Zatacznik Nr 1 do uchwaty Nr 1564/2024
Zarzadu Powiatu w Tomaszowie Mazowieckim

z dnia 21 marca 2024 r.

Zasady w sprawie zwrotu kosztow wyposazenia stanowiska pracy osoby niepelnosprawnej ze
Srodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepelnosprawnych.

I. Podstawa prawna

Srodki PFRON na wyposazenie stanowiska pracy pracodawcy zatrudniajacego osoby

niepelnosprawne przyznawane sg na podstawie:

— Ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osob
niepetnosprawnych (Dz. U. z 2024 r. poz. 44);

— Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 11 marca 2011 roku w sprawie zwrotu
kosztéw wyposazenia stanowiska pracy osoby niepetnosprawnej (Dz. U. z 2022 roku, poz. 1276),

— niniejszych Zasad.

I1. Postanowienia ogo6lne

§1
Ilekro¢ w niniejszych zasadach jest mowa o:
Funduszu — oznacza to Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych;
Urzedzie — oznacza to Powiatowy Urzad Pracy w Tomaszowie Mazowieckim,;
Staros$cie — oznacza to Staroste Powiatu Tomaszowskiego lub osobe przez niego upowazniona;
Dyrektorze — oznacza to Dyrektora Urzedu;
osobie niepelnosprawnej — oznacza to osob¢ niepelnosprawng zarejestrowana w Urzedzie jako
bezrobotna albo poszukujaca pracy niepozostajaca w zatrudnieniu;
wniosku — oznacza to Wniosek o przyznanie refundacji kosztow wyposazenia stanowiska pracy osoby
niepetnosprawnej wraz z zatacznikami (Wn - W ;));
Whioskodawey - oznacza to pracodawce, ktory zatrudni osob¢ niepelnosprawng, wnioskujacego
o przyznanie refundacji kosztéw wyposazenia stanowiska pracy osoby niepelnosprawnej;
Komisji — oznacza to powolywang zarzadzeniem Starosty i dzialajaca w Urzedzie komisje¢ do spraw
opiniowania wnioskow o przyznanie §rodkéw z Funduszu Pracy oraz Panstwowego Funduszu
Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych;
zwrocie kosztow — oznacza to zwrot kosztow wyposazenia stanowiska pracy osoby niepetnosprawnej,
zatrudnionej na okres co najmniej 36 miesiecy;
minimalnym wynagrodzeniu za prace — oznacza to kwote minimalnego wynagrodzenia za pracg
pracownikéw przystugujaca za prace w pelnym miesigcznym wymiarze czasu pracy oglaszang na
podstawie ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracg.

III. Wysokos$¢é wnioskowanych srodkow
§2

1. Przyznanie zwrotu kosztow uzaleznione jest od posiadanych przez Urzad $rodkéw na ten cel
w danym roku kalendarzowym.

2. Starosta informuje Wnioskodawcg o sposobie rozpatrzenia wniosku w terminie 30 dni od dnia
otrzymania kompletnego wniosku, jednak nie wczes$niej niz w dniu otrzymania przez Urzad
uchwaty Rady Powiatu Tomaszowskiego w sprawie podziatu srodkéw Funduszu:

1) w przypadku negatywnego rozpatrzenia Starosta sporzadza i przekazuje Wnioskodawcy
uzasadnienie;

2) w przypadku pozytywnego rozpatrzenia Starosta wzywa Wnioskodawce do negocjacji
szczegotowych warunkow i terminu zawarcia umowy, w terminie nie dluzszym niz 14 dni od
dnia podje¢cia decyzji.

3. Przed rozpatrzeniem wniosku Starosta zasigga pisemnej opinii Komisji.
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4. W terminie 14 dni od zakonczenia negocjacji Starosta zawiera umowe z Wnioskodawca.

IV. Osoby uprawnione do zloZenia Wniosku
§3

1. Wnioskodawca moze ztozy¢ w Urzedzie wniosek o zwrot kosztow, jezeli miejsce pracy dla osoby
niepetnosprawnej organizowane jest na terenie Powiatu Tomaszowskiego.
2. O przyznanie zwrotu kosztdéw moze ubiega¢ si¢ Wnioskodawca, ktory:
1) prowadzi dziatalno$¢ co najmniej 12 miesigcy kalendarzowych,
2) zobowiaze si¢ do zatrudnienia osoby niepelnosprawnej przez okres, co najmniej 36 miesiecy,
w pelnym wymiarze czasu pracy, ktoéra nie jest krewnym Wnioskodawcy lub jego
wspotmatzonka w linii prostej lub bocznej,
3) ztozy kompletny i poprawny formalnie wniosek wraz z zalgcznikami w Urzedzie,
4) nie znajduje si¢ w trudnej sytuacji ekonomicznej,
5) nie posiada zaleglosci wobec US, ZUS i PFRON
6) w stosunku do ktorego nie toczy si¢ postepowanie upadtosciowe i nie ztozono wniosku o jego
likwidacje,
7) na podstawie dotychczasowej wspotpracy z Urzedem daje regkojmig zrealizowania celu
umowy,
8) deklaruje, ze w czasie ostatnich 12 miesiecy przed ztozeniem wniosku, liczba zatrudnionych w
przeliczeniu na pelny wymiar czasu pracy pracownikow, nie zmniejszyla si¢ z przyczyn
dotyczacych zaktadu pracy.

V. Formy zabezpieczen
§4

1. Zabezpieczenie zwrotu kosztow moga stanowic:
1) porgczenie wg prawa cywilnego lub
2) akt notarialny o dobrowolnym poddaniu si¢ egzekucji przez dtuznika — Wnioskodawce, do
wysokosci przyznanych §rodkéw wraz z naleznymi ustawowymi odsetkami.

2. Akt notarialny okreslony w ust.1 pkt 2 moze stanowi¢ samodzielne zabezpieczenie zwrotu kosztow
w przypadku gdy Wnioskodawca posiada znaczng warto$¢ firmowych $rodkéw trwatych
i obrotowych oraz znajduje si¢ w dobrej sytuacji ekonomiczne;j.

3. Liczba porgczycieli jest uzalezniona od wysoko$ci porgczanej kwoty i wynosi: trzech porgczycieli
w przypadku wnioskowania o S$rodki w wysokosci powyzej 6-kotnos$ci przecigtnego
wynagrodzenia oraz dwoch porgczycieli w przypadku wnioskowania o kwotg ponizej 6-kotnosci
przecigtnego wynagrodzenia.

§5

1. Porgczycielem moze by¢ osoba, ktora:

1) jest pelnoletnia i nie ukonczyta 73 roku zycia,

2) osigga wynagrodzenie brutto w wysokos$ci wyzszej od minimalnego wynagrodzenia za pracg,
o co najmniej 100 zt,

3) jest zatrudniona u Pracodawcy posiadajacego siedzibe na terenie RP, na czas nieokreslony lub
na okres co najmniej 36 miesiecy od dnia udzielenia poreczenia, u ktorego nie toczy sie
postepowanie likwidacyjne i upadltosciowe,

4) nie znajduje si¢ w okresie wypowiedzenia umowy o prace.

2. Poreczycielem moze by¢ osoba, ktéra prowadzi dziatalno$¢ gospodarcza na zasadach ogolnych,
poreczyciel zobowigzany jest do udokumentowania prowadzenia dziatalnosci gospodarczej oraz
osigganego dochodu na poziomie nie nizszym niz okreslony w § 5 ust. 1 pkt 2 zasad.

3. Dopuszcza si¢ mozliwos$¢ poreczenia przez emeryta lub renciste do 73 roku zycia pod warunkiem,
ze otrzymuje miesigcznie brutto $wiadczenie w wysokoSci minimum 60% minimalnego
wynagrodzenia obowigzujacego w danym roku.

4. W przypadku gdy poreczycielem jest wdowa, wdowiec, osoba rozwiedziona, osoba w separacji,
osoba pozostajagca w rozdzielno$ci majatkowej konieczne jest przedstawienie odpowiedniego
dokumentu potwierdzajacego powyzszy fakt.

Id: AODS86DF0-7E8E-456B-AE3C-9B200254DFAS. Uchwalony Strona 2



5. Porgczenie przez osobg fizyczng wymaga zgody wspotmatzonka porgezyciela, wyrazonej w formie
pisemnej w obecnosci pracownika Urzedu lub zgody poswiadczonej notarialnie.

6. W przypadku, gdy pomigdzy porgczycielem i jego malzonkiem zawarta zostata notarialnie
rozdzielno$¢ majatkowa zgoda okreslona w ust. 5 nie jest wymagana.

7. Koszty zwigzane z zabezpieczeniem ponosi Wnioskodawca.

VL Szczegolowe warunki ubiegania si¢ o zwrot kosztow

§6

1. Zwrot kosztéw obejmuje:

1) udokumentowane koszty zakupu lub wytworzenia nowego wyposazenia stanowiska pracy, na
ktorym bedzie wykonywac prace zatrudniona przez Wnioskodawceg osoba niepetnosprawna,

2) kwote niepodlegajacego odliczeniu podatku od towaréw i ustug oraz podatku akcyzowego,
zwigzanych z przedmiotami opodatkowanymi okreslonymi w pkt. 1.

2. Zwrot kosztow nie moze obejmowac w szczegdlnosci:

1) wydatkoéw inwestycyjnych obejmujacych migdzy innymi koszty budowy i remontu,

2) zakupu uzywanego wyposazenia i innych ruchomosci z zastrzezeniem ust. 6.,

3) zakupu dobr materialnych nie zwigzanych bezposrednio z finansowanym miejscem pracy,

4) zakupu towarow handlowych i materiatéw eksploatacyjnych,

5) zakupu uzywanego $rodka transportu.

3. Niedopuszczalne jest dokonywanie zakupéw w ramach przyznanych §rodkéw od krewnych w linii
prostej lub bocznej, wspotmatzonka oraz od 0séb porgczajacych i ich wspdtmatzonkow.

4. Zwrot kosztow nie uwzglednia podatku VAT, gdy Wnioskodawca jest platnikiem podatku VAT,
austugi bedace elementem umowy podlegaja opodatkowaniu podatkiem VAT, z wyjatkiem
sytuacji, gdy Wnioskodawca bgdac platnikiem podatku VAT nie moze obnizy¢ kwoty podatku
naleznego o podatek naliczony, ze wzglgdu na wylaczenie mozliwosci odliczenia podatku
naliczonego, wynikajace z obowigzujacych przepisoOw prawa.

5. Wnioskodawcy bedacemu ptatnikiem podatku VAT lecz nie mogacemu obnizy¢é kwoty podatku
naleznego o podatek naliczony, ze wzglgdu na wylaczenie mozliwosci odliczenia podatku
naliczonego, wynikajace z obowiazujacych przepisow prawa, mozna przyja¢ w rozliczeniu wartos¢
brutto faktury.

6. Dopuszcza si¢ zakup uzywanych maszyn i urzadzen o ile warto$§¢ rynkowa nowej maszyny lub
urzadzenia przekracza 120.000,00 zt. W takim przypadku zakup musi by¢ dokonany w firmie
zajmujacej si¢ sprzedazg ww. maszyn lub urzadzen po ich regeneracji wraz z udzielong gwarancja
i udokumentowany fakturg.

§7

1. Przy rozpatrywaniu wniosku brane sa pod uwage:
1) potrzeby lokalnego rynku pracy,
2) liczba 0sob niepelnosprawnych o okre$lonych kwalifikacjach zarejestrowanych w Urzedzie,
3) koszty wyposazenia stanowiska pracy,
4) wktad Wnioskodawcy w wyposazenie tworzonych stanowisk pracy,
5) wysoko$¢ posiadanych s$rodkow Funduszu przeznaczonych na ten cel w danym roku
kalendarzowym,
6) wywigzywanie si¢ z postanowien umoéw z udziatem S$rodkdéw publicznych, zawartych
z Urzedem,
7) stopien niepelnosprawno$ci osoby niepetnosprawnej, ktora Wnioskodawca planuje zatrudnic.
2. Przed podpisaniem umowy Urzad zastrzega sobie mozliwo$¢ przeprowadzenia w kazdym czasie
kontroli u Wnioskodawcy, a w szczegolnosci przed przekazaniem zwrotu kosztow.

VIIL Umowa o przyznanie Srodkéw Funduszu

§8

Przyznanie srodkow Funduszu dokonywane jest na podstawie wynegocjowanej przez strony umowy
zawartej w formie pisemnej w ciggu 14 dni od dnia zakonczenia negocjacji.
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§9

1. Po zawarciu umowy Wnioskodawca zobowigzany jest do przedstawienia w Urzedzie:
1) kopii umowy o prac¢ zawartej z osobg zatrudniong na refundowanym stanowisku pracy, na
czas nieokreslony lub na co najmniej 36 miesiecy,
2) orzeczenia potwierdzajgce niepetnosprawno$¢ osoby okreslonej w pkt. 1,
3) zestawienie poniesionych kosztow w terminie podlegajacych refundacji oraz kopie dowodow
ich poniesienia w terminie 7 dni od dnia poniesienia ostatniego z tych kosztow.
2. Zakup wyposazenia Wnioskodawca dokumentuje fakturami VAT lub rachunkami -
z udokumentowanym dokonaniem ptatnosci, wystawionymi po dniu podpisania umowy.
3. Wytworzenie wyposazenia Wnioskodawca dokumentuje dodatkowo oceng techniczng
rzeczoznawcy wraz z dokonang przez niego wycena.
4. Ceng nabycia i koszt wytworzenia wyposazenia ustala si¢ i dokumentuje zgodnie z przepisami
o rachunkowosci.
5. Koszty oceny i wyceny rzeczoznawcy, o ktéorych mowa w ust. 3 ponosi Wnioskodawca.

§10

1. W terminie 7 dni od dnia dor¢czenia przez Wniskodawce kopii umowy o prace zawartej z osobg
niepetnosprawng, orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci, zestawienia poniesionych kosztéw
oraz dowodow ich poniesienia, Urzad wystepuje do Panstwowej Inspekcji Pracy z wnioskiem
o wydanie  opinii, odpowiednio, o0 przystosowaniu do potrzeb wynikajacych
z niepelnosprawnosci osoby zatrudnionej na wyposazonym stanowisku pracy lub o spelnieniu
warunkow bezpieczenstwa i higieny pracy na tym stanowisku.

2. W terminie 14 dni od dnia otrzymania pozytywnej opinii, o ktéorej mowa w ust. 1:

1) upowaznieni pracownicy Urzedu dokonujg sprawdzenia zakupionego lub wytworzonego
wyposazenia stanowiska pracy z przedstawionymi dokumentami,
2) Urzad przekazuje zwrot kosztow na wskazany we wniosku rachunek bankowy.

§11

Refundacja moze by¢ przyznawana jako pomoc de minimis, o ktdrej mowa w rozporzadzeniu Ministra
Pracy i Polityki Spolecznej w sprawie zwrotu kosztow wyposazenia pracy osoby niepelnosprawnej
z dnia 11 marca 2011 roku.

VIII. Przepisy koncowe
§12

1. Wnioskodawca zobowigzany jest do przechowywania przez okres 10 lat dokumentacji odno$nie
uzyskanej pomocy.

2. Od sposobu rozpatrzenia przez Staroste wniosku w sprawie przyznania zwrotu kosztéw nie
przystuguje odwotanie.

3. Whnioski ztozone w danym roku rozpatrywane sa do dnia 31 grudnia danego roku.

§13
Integralng czes$¢ niniejszych Zasad stanowig zatgczniki:
1. Wn — W, wniosek o przyznanie refundacji kosztow wyposazenia stanowiska osoby

niepeosprawnej;
2. Wykaz zatacznikéw i dokumentéw stanowiacych integralng czes¢ wniosku.
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Zatgcznik 1 do Zasad...
Wn - W Whiosek o przyznanie refundacji kosztéw wyposazenia stanowiska pracy osoby niepetnosprawnej

Podstawa Art. 26e ust. 8 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu os6b

prawna: niepetnosprawnych
(Dz. U. z 2011r. Nr 127, poz. 721, ze zm.).

Skiadajacy’: W A. Pracodawca ubiegajacy si¢ o przyznanie refundacji kosztéw wyposazenia stanowiska pracy osoby niepetnosprawne;j.
U B. Starosta lub prezydent miasta na prawach powiatu.

Adresat: U A. Starosta lub prezydent miasta na prawach powiatu. O B. Prezes Zarzagdu Funduszu.

A. Dane o wniosku

1. Wniosek! 2. Numer akt 3. Data wptywu

Q 1. Zwykly O 2. Korygujacy

Czesé |

B. Dane ewidencyjne skiadajgcego

B1. Dane ewidencyjne i adres skiadajacego

4. Imie (imiona) i nazwisko sktadajacego 5. NIP 6. PKD

7. Wojewodztwo 8. Miejscowos¢

9. Kod pocztowy 10. Poczta 11. Ulica 12. Nr domu 13. Nr lokalu
14. Telefon? 15. Faks? 16. E-mail

B2. Adres do korespondencji Wypetnia sktadajacy majacy inny adres korespondencyjny niz adres wykazany w bloku B1
17. Kod pocztowy 18. Poczta 19. Ulica 20. Nr domu 21. Nr lokalu
22. Telefon? 23. Faks? 24. E-mail

B3. Dodatkowe informacje

25. Nazwa banku 26. Numer rachunku bankowego

27. Krétki opis dotychczasowej dziatalnosci

C. Dane dotyczace wnioskowanej pomocy?

28. Wnioskowana kwota ogétem 29. Forma zabezpieczenia

D. Analiza finansowa skfadajacego (1)*

Aktywa trwate i obrotowe Rok poprzggfca){gsafyostatni ek Ostatni rok obrotowy Biezacy rok
Grunty | 30. 31 32.
Budynki | 33 34. 35.
Pozostaly rzeczowy majatek (trwaty) | 36 37. 38.
Zapasy | 39 40. 41.
Srodki na rachunku bankowym | 42. 43, 44,
Naleznosci od odbiorcow | 45 46. 47.
Inne (aktywa obrotowe nie ujete powyzej) | 48- 49. 50.
Razem | 51. 52. 53.
Zrédta finansowania aktywoéw Rok poprzedzajacy ostatni rok obrotowy  Ostatni rok obrotowy Biezacy rok
trwalych i obrotowych " o .
Kapitat wtasny
Zewnetrzne zrédta finansowania w tym | o, 58, 59,
kredyty
Zobowiazania wobec dostawcoéw | 60 61. 62.
Inne zobowiazania | 63- 64. 65.
Razem | 66. 67. 68.

W odpowiednich polach wstawi¢ znak X. Nie wypetnia¢ poz. 6, 7, 25-27, 30-72 w przypadku wykazania tych danych w innym wniosku Wn-W sktadanym tgcznie z niniejszym wnioskiem.
2 Nalezy podac takze numer kierunkowy.

3 Dla star~inln memm lbfmnca dabinm vafiindania malad wnmalndd A=al2 1 wiminali: ma manianianis bansblir nadlacninavnbk eafiindanil §mas = bania daviadi naniasiania bisl kogztow

dotgczyc ¢
*Pracodald: AOD86DF0-7E8E-456B-AE3C-9B200254DFAS. Uchwalony. Starosta lub prezydent miasta na prawach powiatu sktadajac wniosek nie wypeStrona 10-72.




D. Analiza finansowa sktadajacego (2)

69. Zobowigzania budzetowe 70. Inne zobowiazania 71. Kwota kredytéw bankowych | 72. Nazwa banku

E. Dane dotyczace stanowiska pracy osoby niepetnosprawnej

E1. Charakterystyka stanowiska pracy®

73. Nazwa stanowiska pracy 74. Lokalizacja stanowiska pracy
75. Opis operacji i czynnosci 76. Wymagane kwalifikacje 77. Wymagania dotyczace 78. Rodzaj i stopien
wykonywanych na i umiejetnosci pracownika sprawnosci ruchowej niepetnosprawnosci osob,
wyposazonym stanowisku niepetnosprawnego i predyspozycji psychicznych ktére moga wykonywac prace
pracy na wyposazonym
stanowisku
E2. Informacje o wyposazeniu stanowiska pracy osoby niepetnosprawnej
i
£ o @ 8 © =
0 0 5 > c = %
L Wyszczegdlnienie 2| 83 58 28 =t sT
Lp. Wyszczegélnienie wyposazenia stanowiska pracy o s 3| ES 0§ g5
wyposazenia stanowiska pracy . s Lo >3 g o= g0
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1
1 2 3 4. 5 6 7
1
8 9 10 11. 12 13 14
2
15. 16. 17. 18. 19. 20. 21.
3
22. 23. 24. 25. 26. 27. 28.
4
. 29. 30. 31. 32. 33. 34. 35.
5 36. 37. 38. 39. 40. 41. 42.

Oswiadczam, ze':
L] U posiadam / U nie posiadam zalegtosci w zobowigzaniach wobec Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych,
L] U zalegam / U nie zalegam z optacaniem w terminie podatkéw i sktadek na ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne oraz na Fundusz

Pracy i Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych,
. O toczy sie / 1 nie toczy sie w stosunku do sktadajacego postepowanie upadtosciowe i nie zostat zgtoszony wniosek o likwidacje,

Do wniosku zalgczam:

. aktualne zaswiadczenia lub inne dokumenty potwierdzajace dane, o ktérych mowa w bloku B,

= odpowiednio: bilans oraz rachunek zyskow i strat za ostatnie dwa lata'® obrotowe — w przypadku podmiotéw sporzadzajacych bilans,
w pozostatych przypadkach — roczne rozliczenia podatkowe za ostatnie dwa lata®, wraz z dowodem przyjecia przez urzad skarbowy
lub poswiadczone przez audytora albo z dowodem nadania do urzedu skarbowego,

. aktualne zaswiadczenie z banku o posiadanych srodkach finansowych, obrotach na rachunku za ostatni rok, zdolnosci kredytowej,
ewentualnym zadtuzeniu i prawnej formie zabezpieczenia oraz lokatach terminowych.

Oswiadczam, ze powyzsze dane sg zgodne ze stanem prawnym i faktycznym. Jestem swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za zeznanie
nieprawdy lub zatajenie prawdy.

121. Data sporzadzenia wniosku 122. Podpis i piecze¢ sktadajacego

F. Opinia powiatowego urzedu pracy o mozliwosci skierowania do pracy na opisane wyzej stanowiska pracy zarejestrowanych
oso6b niepetnosprawnych

123. Data sporzadzenia opinii 124. Podpis i piecze¢

W przypadku réznych stanowisk pracy, dla kazdego z nich nalezy poda¢ charakterystyke na odrebnych formularzach.

5 W przypadku planowego wykorzystywania wyposazenia stanowiska pracy przy pracy zmianowej nalezy wpisaé liczbe zmian.
7 Liczba os6b do obstugi wyposazenia stanowiska pracy na jednej zmianie.

8 chzne mabeiidninnia Aanih winnalaannvaiimiiak ma abanandalas safiimdaiianiima wia maata kil meniaiama wid iadan Abad

° Dotycz
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Zalacznik 2

Wykaz zalacznikow i dokumentow stanowiacych integralng czes¢ wniosku

1. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ o pomoc de minimis;

2. Zaswiadczenia o pomocy de minimis otrzymanej w okresie obejmujacym biezacy rok
1 poprzedzajace do 2 lata oraz informacj¢ o innej pomocy dotyczacej tych samych
kosztow kwalifikowanych;

Dokumenty dotyczace zabezpieczenia zwrotu otrzymanej refundacji;

Dokument okre$lajacy tytul prawny do lokalu, w ktorym majg by¢ utworzone miejsca
pracy;

5. Dokument pos$wiadczajacy prawng forme istnienia firmy (wydruk z Centralnej
Ewidencji 1 Informacji o dziatalno$ci gospodarczej, odpis KRS, umowa spoétki

cywilnej);
Ewidencja $rodkow trwalych 1 wyposazenia;

Zaswiadczenie z US o niezaleganiu z podatkami;

Zaswiadczenie z ZUS o niezaleganiu ze sktadkami;

© © N o

Faktura proforma Iub inny dokument noszacy znamiona oferty handlowej
uwiarygodniajacy cen¢ rynkowa wyposazenia — w przypadku zakupu srodkéw trwatych
o wartosci powyzej 3 500,00 zt.

10. Oswiadczenie podmiotu/osoby fizycznej - zalacznik nr 4
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Zatacznik Nr 2 do uchwaly Nr 1564/2024
Zarzadu Powiatu w Tomaszowie Mazowieckim
z dnia 21 marca 2024 r.
Zasady w sprawie przyznawania osobie niepelnosprawnej sSrodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji

Os6b Niepelnosprawnych na podjecie dzialalno$ci gospodarczej, rolniczej albo dzialalnosci w formie
spoéldzielni socjalnej

I.Podstawa prawna

Srodki PFRON na podjecie dzialalnosci gospodarczej, rolniczej albo na podjecie dzialalno$ci w formie
spoldzielni socjalnej przez osobe niepelnosprawng przyznawane sa na podstawie:

-Ustawy zdnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej ispotecznej oraz zatrudnianiu 0sob
niepelosprawnych (Dz. U. z 2024 r. poz. 44),

—Rozporzadzenia Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 12 grudnia 2018 roku w sprawie
przyznawania osobie niepetnosprawnej srodkéw na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo
dziatalnosci w formie spotdzielni socjalnej (Dz. U. z 2022 roku, poz. 1330),

—niniejszych Zasad.
II.Postanowienia ogélne

§1
Ilekro¢ w niniejszych zasadach jest mowa o:
Funduszu — oznacza to Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych;
Urzedzie — oznacza to Powiatowy Urzad Pracy w Tomaszowie Mazowieckim;
Dyrektorze — oznacza to Dyrektora Urzedu;

minimalnym wynagrodzeniu za prace — oznacza to kwote minimalnego wynagrodzenia za pracg
pracownikéw przystugujaca za prace w pelnym miesigcznym wymiarze czasu pracy oglaszang na podstawie
ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracg.

osobie niepelnosprawnej — oznacza to osob¢ niepelnosprawng, zarejestrowang w Powiatowym Urzedzie
Pracy w Tomaszowie Mazowieckim jako bezrobotna albo poszukujaca pracy niepozostajaca
w zatrudnieniu;

srodkach PFRON - oznacza to $rodki na podjgcie dzialalnosci gospodarczej, rolniczej albo na podjecie
dziatalno$ci w formie spotdzielni socjalnej;

wniosku — oznacza to wniosek osoby niepelnosprawnej o przyznanie $rodkéw na podjecie dziatalnosSci
gospodarczej, rolniczej albo na podjecie dziatalnosci w formie spétdzielni socjalnej wraz
z zatacznikami (Wn-O);

StaroS$cie — oznacza to Staroste Powiatu Tomaszowskiego lub osob¢ przez niego upowazniong;
Whioskodawcy - oznacza to osobe niepetnosprawng wnioskujaca o otrzymanie $rodkdw;

Komisji — oznacza to powotywang zarzadzeniem Starosty, dzialajaca przy Urzedzie komisje do spraw
opiniowania wnioskdw o przyznanie $rodkéw z Funduszu Pracy oraz Panstwowego Funduszu Rehabilitacji
Os6b Niepetnosprawnych.

II1. Wysoko$¢ wnioskowanych Srodkow
§2
Wysokos¢ $rodkdéw uzalezniona jest od pozostajacych w dyspozycji starosty — §rodkdéw PFRON

przeznaczonych na przyznanie osobie niepelnosprawnej Srodkéw na podjecie gospodarczej w danym roku
kalendarzowym.
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IV. Warunki ubiegania si¢ i przyznawania Srodkow

§3
1.Starosta informuje Wnioskodawce o sposobie rozpatrzenia wniosku w terminie 30 dni od dnia otrzymania

kompletnego wniosku, jednak nie wczes$niej niz w dniu otrzymania przez Urzad uchwaly Rady Powiatu
Tomaszowskiego w sprawie podziatu srodkéw Funduszu :

1)w przypadku negatywnego rozpatrzenia Starosta sporzadza i przekazuje Wnioskodawcy uzasadnienie;

2)w przypadku pozytywnego rozpatrzenia Starosta wzywa Wnioskodawce do negocjacji szczegétowych
warunkow i terminu zawarcia umowy, w terminie nie dtuzszym niz 14 dni od dnia rozpatrzenia wniosku.

2.Przed rozpatrzeniem wniosku Starosta zasigga pisemnej opinii Komisji.
3.W terminie 14 dni od zakonczenia negocjacji Starosta zawiera umowe z Wnioskodawca.
V. Formy zabezpieczen
§4
1.Zabezpieczenie zwrotu otrzymanych $rodkow stanowi porgczenie wg prawa cywilnego.

2.Liczba poreczycieli jest uzalezniona od wysokosci poreczanej kwoty iwynosi: trzech poreczycieli
w przypadku wnioskowania o srodki w wysokosci powyzej 6-kotnosci przecietnego wynagrodzenia, dwdch
poreczycieli w przypadku wnioskowania o kwote ponizej 6-kotno$ci przecietnego wynagrodzenia oraz jeden
poreczyciel ponizej 3-krotno$ci przeci¢tnego wynagrodzenia.

3.Poreczycielem moze by¢ osoba, ktora:
1)jest pelnoletnia i nie ukonczyta 73 roku zycia,

2)osigga wynagrodzenie brutto w wysokosci wyzszej od minimalnego wynagrodzenie za prace, 0 o najmniej
100 zt,

3)jest zatrudniona u Pracodawcy posiadajacego siedzibe na terenie RP, na czas nieokreslony lub na okres
obowigzywania umowy, u ktérego nie toczy si¢ postgpowanie likwidacyjne i upadtosciowe,

4)nie znajduje si¢ w okresie wypowiedzenia umowy o prace.

4.Porgczycielem moze by¢ osoba, ktora prowadzi dziatalno$¢ gospodarczg na zasadach ogdlnych; poreczyciel
zobowigzany jest do udokumentowania prowadzenia dzialalnosci gospodarczej oraz osigganego dochodu na
poziomie nie nizszym niz okre$lony w ust. 3 pkt 2.

5.Dopuszcza si¢ mozliwo$¢ porgczenia przez emeryta lub renciste do 73 roku zycia pod warunkiem, ze
otrzymuje miesi¢gcznie $wiadczenie brutto w wysokosci co najmniej 60% minimalnego wynagrodznia
obowigzujacego
w danym roku.

6.W przypadku gdy poreczycielem jest wdowa, wdowiec, osoba rozwiedziona, osoba w separacji, osoba
pozostajagca w rozdzielno$ci majatkowej, konieczne jest przedstawienie odpowiedniego dokumentu
potwierdzajacego powyzszy fakt.

7.Por¢czenie przez osobg¢ fizyczng wymaga zgody wspotmatzonka porgczyciela, wyrazonej w formie
pisemnej w obecnosci uprawnionego pracownika Urzedu lub zgody poswiadczonej notarialnie.

8.W przypadku, gdy pomiedzy poreczycielem ijego matzonkiem zawarta zostata notarialnie rozdzielno$¢
majatkowa zgoda okreslona w ust. 7 nie jest wymagana.

9.Koszty zwigzane z zabezpieczeniem zwrotu srodkow ponosi Wnioskodawca.
VI. Zakres i tryb przyznawania Srodkow
§5

Whnioskodawca zobowiagzany jest prowadzi¢ dziatalno$¢ gospodarcza, rolnicza lub dzialalnosci w formie
spotdzielni socjalnej przez okres co najmniej 12 miesigcy lub 24 miesigce.

§6

1.8rodki nie moga by¢ przeznaczone na:

Id: AODS86DF0-7E8E-456B-AE3C-9B200254DFAS. Uchwalony Strona 2



I)wniesienie udziatow do spotek, zakup akcji,

2)zakup nieruchomosci i ziemi,

3)zakup samochodow z wylaczeniem przyczep, z zastrzezeniem ust.3,
4)sptate zadluzen, wniesienie kaucji,

S)rozpoczecie dziatalnosci gospodarczej w zakresie handlu obwoznego i gastronomii obwoznej, akwizycji
1 transportu,

6)optaty administracyjne i skarbowe, sktadki ZUS, wynagrodzenia itp.,
7)finansowanie kosztow czynszow, najmu i dzierzawy,
8)zakup uzywanych maszyn, urzadzen i innych ruchomosci z zastrzezeniem ust. 2,

9)zakup alkoholu, papierosow, s$rodkow okre§lonych w ustawie o przeciwdziataniu narkomanii
(tzw. dopalaczy) itp.

2.Dopuszcza si¢ zakupu uzywanych maszyn i urzadzen o ile warto$¢ rynkowa nowej maszyny lub urzadzenia
przekracza 80.000,00 zt. W takim przypadku zakup musi by¢ dokonany w firmie zajmujacej si¢ sprzedaza w/w
maszyn lub urzadzen po ich regeneracji wraz z udzielong gwarancjg i udokumentowany faktura.

3.Dopuszcza si¢ zakup przyczep oraz samochodu ci¢zarowego o dopuszczalnej masie catkowitej do 3,5 tony
niezbednego do prowadzenia dziatalnosci gospodarczej do 50%  wnioskowanych  $rodkow.
W takim przypadku samochod musi by¢ zarejestrowany w Polsce, a zakup udokumentowany faktura.

4.Niedopuszczalne jest dokonywanie zakupéw w ramach przyznanych $rodkow od krewnych w linii prostej
lub bocznej, wspdtmatzonka oraz 0so6b porgczajacych i1 ich wspdtmatzonkow.

§7

Srodki moga by¢ przeznaczone w szczegodlnosci na zakup nowych maszyn, urzadzen, narz¢dzi, mebli
1 wyposazenia oraz:

1)towarow handlowych — $rodki finansowe przeznaczone na ich zakup nie przekraczajg 50% wnioskowane;j
kwoty,

2)reklamy — $rodki finansowe przeznaczone na ich zakup nie przekraczajg 10% wnioskowanej kwoty.
§8

1. Przed rozpatrzeniem wniosku Urzad moze skiecrowa¢ Wnioskodawce na rozmowe z doradcg zawodowym
w celu zaopiniowania wniosku.

2. Urzad zastrzega sobie mozliwo$¢ przeprowadzenia w kazdym czasie kontroli lokalu wskazanego jako
miejsca dziatalnosci, aw przypadku wniesienia wkladu do spotdzielni socjalnej kontroli w jej miejscu
dziatalno$ci.

§9
Przy rozpatrywaniu wniosku brane sg pod uwage w szczegdlnosci:
1)przewidywane efekty ekonomiczne przedsiewzigcia, na ktore zostang przeznaczone srodki,
2)popyt i podaz lokalnego rynku pracy na planowang dziatalnos¢,
3)kalkulacja wydatkéw na uruchomienie dziatalnosci, w ramach wnioskowanych srodkéw,
4)posiadanie wymaganych uprawnien i kwalifikacji osoby niepetnosprawne;j,
5)doswiadczenie i umiejetnosci wnioskodawcy przydatne w planowanej dziatalnosci,
6)wysoko$¢ zaangazowanych srodkow wiasnych,
7)wysoko$¢ posiadanych przez Urzad srodkéw Funduszu przeznaczonych na ten cel w danym roku,
8)status Wnioskodawcy,
9)opinia doradcy zawodowego Urzedu,

10)forma prawna i sposdb wykonywania planowanej dziatalnosci.
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§10
1. Przyznanie $rodkow jest dokonywane na podstawie wynegocjowanej przez strony umowy.

2. Przed podpisaniem umowy wymagana jest zgoda wspotmatzonka Wnioskodawcy, wyrazona
w formie pisemnej w obecnosci pracownika Urzedu lub zgody poswiadczonej notarialnie.

§11

1. Podstawa rozliczenia srodkéw sg faktury, rachunki, z udokumentowanym sposobem platnosci, wystawione
po dniu podpisania umowy.

2. W przypadku niewykorzystania catosci przyznanych $rodkéw, Wnioskodawca zwraca na wskazane konto
niewykorzystang kwote, w terminie 14 dni od daty otrzymania wezwania.

3. Urzad dokonujac rozliczenia $rodkéw przyjmuje wartosci brutto.

4. Wnioskodawca zobowigzany jest do zwrotu rdwnowartosci odliczonego lub zwroconego, zgodnie z ustawg
z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towardéw i ustug, podatku naliczonego z tytutu zakupionych towaréw
1 ustug sfinansowanych z przyznanych $rodkow:

1)w terminie 90 dni od dnia zlozenia deklaracji podatkowej dla podatku od towardéw iustug, w ktorej
wykazano kwote podatku naliczonego z tego tytulu, w przypadku gdy z deklaracji za dany okres rozliczeniowy
wynika kwota podatku podlegajacego wplacie do urzgdu skarbowego lub kwota do przeniesienia na nastgpny
okres rozliczeniowy,

2)w terminie 30 dni od dnia dokonania przez urzad skarbowy zwrotu podatku, w przypadku gdy z deklaracji
podatkowej dla podatku od towaréw iustug za dany okres rozliczeniowy, w ktorej wykazano kwote podatku
naliczonego z tego tytulu, wynika kwota do zwrotu.

§ 12

Osoba niepelnosprawna, ktdrej przyznano srodki traci status osoby bezrobotnej pracy od dnia nastgpnego po
dniu otrzymania srodkow.

VII. Postanowienia koncowe
§13

Srodki moga by¢ przyznawane sa jako pomoc de minimis, o ktorej mowa w rozporzadzeniu Mnistra Rodziny,
Pracy i Polityki Spoecznej z dnia 12 grudnia 2018 roku w sprawie przyznania osobie niepetnosprawnej srodkow
na podjecie dzialalno$ci gospodarczej, rolniczej albo dzitalnosci w formie spotdzielni socjalne;.

§14

1.0soba niepetnosprawna zobowigzana jest do przechowywania przez okres 10 lat dokumentacji odno$nie
uzyskanej pomocy.

2.0d negatywnego rozpatrzenia wniosku o przyznanie $rodkdéw nie przystuguje odwotanie.
3.Whnioski ztozone w danym roku rozpatrywane sa do dnia 31 grudnia danego roku.

§15
Integralna cze$¢ niniejszych Zasad stanowig zataczniki:

Nr 1.Wn-0 wniosek osoby niepetnosprawnej o przyznanie §rodkdw na podjecie dzialalnosci gospodarczej,
rolniczej albo dziatalno$ci w formie spotdzielni socjalnej:

Nr 2. Wykaz zaltacznikow i dokumentow stanowigcych integralng cze$¢ wniosku.
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Whniosek osoby niepetnosprawnej dotyczacy srodkéw na podjecie dziatalnosci
gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spétdzielni socjalnej

Ten wniosek sktada sie, aby otrzyma¢ srodki na rozpoczecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spotdzielni socjalnej. Starosta przyznaje
srodki Paristwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych, zwanego dalej ,,PFRON", na ten cel na podstawie umowy, zgodnie z art. 12a ustawy z dnia 27
sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu 0séb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2021 r. poz. 573), zwanej dalej ,,ustawq". Wniosek sktada
sie przed zawarciem umowy przyznajqcej te srodki. Wn_o

(D O srodki moze wnioskowac osoba, ktorej niepetnosprawnos¢ potwierdza co najmniej jedno z orzeczeri wymienionych w ustawie’. Osoba ta w dniu ztozenia wniosku powinna by¢
zarejestrowana w Powiatowym Urzedzie Pracy, zwanym dalej ,PUP", jako bezrobotna lub poszukujgca pracy niepozostajgca w zatrud nieniu®. Prosze ztozy¢ oswiadczenia wstawiajgc znak ,x"
w ponizszych polach wyboru opisujgcych sytuacje Wnioskodawcy.

Jestem osobg [ bezrobotng / [ poszukujgcg pracy niepozostajgca w zatrudnieniu zarejestrowang w PUP.
m Whiosek Wn—0 sktada sie do starosty wiasciwego ze wzgledu na miejsce zarejestrowania Wnioskodawcy w tym PUP.

Sktadam wniosek [ zwykly / [0 korygujacy. [ Nie ztozytam/nie ztozytem wniosku zwyktego w innym PUP / [ ztozytam/ztozytem wniosek zwykty w innym PUP. Prosze

wymieni¢ wszystkie PUP, w ktérych Pani ztozyta/Pan ztozyt wniosek zwykty:

m Whiosek Wn—-0 moze ztozy¢ osoba, ktéra nie otrzymata bezzwrotnych srodkow® na cel, na ktory majq zostaé przeznaczone srodki, ktorych dotyczy ten wniosek. Prosze ztozy¢ oswiadczenie
wstawiajgc znak ,,x" w ponizszych polach wyboru opisujgcych sytuacje Wnioskodawcy.

Nie otrzymatam/nie otrzymatem bezzwrotnych $rodkéw na [ podjecie dziatalnosci gospodarczej / [ podjecie dziatalnosci rolniczej / [ podjecie dziatalnosci w formie
spotdzielni socjalnej.

Dane i adres miejsca zamieszkania wnioskodawcy

Imig i nazwisko: PESEL*: |

Nazwa, seria i numer dokumentu tozsamosci®:

Ulica: Nr domu: Nr lokalu: Miejscowosc:

Kod pocztowy: -t 1.1 1 1 Poczta: Identyfikatoradresu® 1+ 1

Dane kontaktowe wnioskodawcy

Ulica: Nr domu: Nr lokalu: Miejscowosé:

Kod pocztowy: L1 .. 1 1 1 Poczta: Telefon’: Faks”: E-mail”:

Zakres wniosku

m Srodki, ktérych dotyczy wniosek Wn-0, mogq zostaé przyznane na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spétdzielni socjalnej w kwocie:
1)  nie wyzszej niz 6-krotnosc przecietnego wynagrodzenia, w przypadku zobowiqzania do prowadzenia tej dziatalnosci lub cztonkostwa w spétdzielni socjalnej przez okres co najmniej 12
miesiecy,
2)  wynoszgcej od 6—krotnosci do 15—krotnosci przecietnego wynagrodzenia, w przypadku zobowi ia do pro izenia dziatalnosci lub cztonkostwa w spdtdzielni socjalnej nieprzerwanie
przez okres co najmniej 24 miesiecy.

Przecigtne wynagrodzenie w miesiacu ztozenia wniosku® . 1 11 1. Zobowiazuje si¢ do (1 prowadzenia planowanej dziatalnosci /

/ [0 bycia cztonkiem spétdzielni socjalnej nieprzerwanie co najmniej przez . miesigcy. Wnioskuje o przyznanie mi kwoty , zh

1 Osoba niepetnosprawna to osoba, ktérej niepetnosprawnosé¢ w odniesieniu do dnia ztozenia wniosku potwierdza co najmniej jedno z orzeczen, o ktérych mowa w art. 1,
art. 3, art. 4a, art. 5, art. 5a lub art. 62 ustawy.

2 Zatrudnienie to wykonywanie pracy na podstawie stosunku pracy, stosunku stuzbowego lub umowy o prace naktadcza. Zatrudnieniem nie jest wykonywanie czynnosci na
innych podstawach, np. na podstawie uméw cywilnych (zlecenie, dziefo itp.).

3 Bezzwrotne $rodki to wsparcie ze $rodkéw publicznych, ktérego wnioskodawca nie musi zwrécié w przypadku prawidtowej realizacji warunkéw jego otrzymania.
Wsparciem bezzwrotnym sg np. $rodki PFRON, Funduszu Pracy, zwanego dalej ,FP" lub $rodki unijne, na rozpoczecie dziatalno$ci gospodarczej. Wsparcie takie jest bezzwrotne
nawet, jezeli w wyniku naruszenia warunkéw umowy Wnioskodawca byt zobowigzany do zwrotu tych $rodkéw. Natomiast wsparciem bezzwrotnym nie jest np. pozyczka ze
$rodkéw PFRON, FP lub $rodkéw unijnych, nawet jezeli zostata umorzona i Wnioskodawca nie miat obowigzku jej sptacenia w cato$ci lub cze$ci.

4 Prosze wypetni¢ w przypadku posiadania numeru PESEL.

5 Prosze wpisaé numer i serie dokumentu potwierdzajacego tozsamosé, jezeli Pani/Pan nie posiada numeru PESEL.

5 Prosze wpisa¢ siedmiocyfrowe oznaczenie gminy, na obszarze ktérej Wnioskodawca ma miejsce zamieszkania — zgodnie z rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia 15
grudnia 1998 r. w sprawie szczegdtowych zasad prowadzenia, stosowania i udostgpniania krajowego rejestru urzedowego podziatu terytorialnego kraju oraz zwigzanych z tym
obowigzkéw organdéw administracji rzadowej i jednostek samorzadu terytorialnego (Dz. U. poz. 1031, z pdézn. zm.). Identyfikatory terytorialne gmin dostepne sg na stronie
internetowej Gtéwnego Urzedu Statystycznego.

7 Whnioskodawca moze wybrag, ktére dane przekazuje.

8 Przecigtne wynagrodzenie to przecietne miesigczne wynagrodzenie w gospodarce narodowej w poprzednim kwartale od pierwszego dnia nastepnego miesigca po
ogtoszeniu przez Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego w formie komunikatu w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor Polski", na podstawie art. 20 pkt 2
ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1270). Kwoty przecietnego wynagrodzenia dostepne sg na
stronie internetowej Gtéwnego Urzedu Statystycznego.
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Wstepne informacje o planowanej dziatalnosci

{D Srodki, ktérych dotyczy wniosek, mogq zostac przyznane na podjecie dziatalnosci w formie spotdzielni socjalnej lub dziatalnosci gospodarczej (w dowolnej formie)
lub dziatalnosci rolniczej (w dowolnej formie). Prosze wybra¢ rodzaj dziatalnosci, a w przypadku wybrania dziatalnosci gospodarczej lub rolniczej prosze wpisac
kod szczegdinej formy prawnej’.

1 Rodzaj i forma planowanej dziatalnosci

Zamierzam przeznaczy¢ wnioskowang kwote na podjecie [1 dziatalnosci w formie spotdzielni socjalnej / [ dziatalnosci gospodarczej (w formie

) / [ dziatalnosci rolniczej (w formie L+ 1 ). Planuje podja¢ te dziatalno$¢ od dnia IR L1y . Zamierzam prowadzi¢

dziatalno$¢ [ samodzielnie / [ wraz z innymi osobami lub podmiotami. Prosze krétko uzasadni¢ wybor:

Czy podjecie planowanej dziatalnosci bedzie oznaczato powstanie nowej dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo spotdzielni socjalnej? [1 Tak / [ Nie. Jezeli nie, to prosze
uzasadni¢ wybor i poda¢ dane o dziatalnosci, do ktérej zamierza Pan/Pani dotaczy¢ podejmujgc planowang dziatalno$¢ (w tym nazwe, adres i date rozpoczecia
dziatalnosci):

{I] Prosze zatqczy¢ dokument potwierdzajgcy wole przyjecia Pani/Pana do dziatalnosci prowadzonej przez inne osoby lub podmioty (np. list intencyjny, umowe przedwstepng lub uchwate
spdétdzielni socjalnej).

2 Przedmiot planowanej dziatalnosci

Dziatalno$¢, ktdrej dotyczy wniosek, bedzie polegaé na:

PKD dla wiodacei planowanej dziatalno$ci®*: [

Prowadzenie tej dziatalnosci [ nie wymaga / [] wymaga uzyskania pozwolen, zaswiadczen, zezwolen, certyfikatow, konces;ji lub licencji. Jezeli wymaga ich uzyskania,
prosze krétko opisaé, w jakim zakresie:

[ Uzyskatam/uzyskatem je / (I nie uzyskatam/uzyskatem ich, jednak zamierzam je uzyska¢ dodnia -1 1 J-L_1 1 1 |

9 Wykaz kodéw formy prawnej zostat okreslony w § 8 rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 30 listopada 2015 r. w sprawie sposobu i metodologii prowadzenia i aktualizacji krajowego
rejestru urzedowego podmiotéw gospodarki narodowej, wzoréw wnioskdw, ankiet i zaswiadczen (Dz. U. poz. 2009, z pdzn. zm.). Kody te zostaty opublikowane na stronie Gtéwnego Urzedu
Statystycznego.

10 Prosze wpisa¢ klasg rodzaju planowanej dziatalnosci zgodnie z rozporzadzeniem Rady Ministrow z dnia 24 grudnia 2007 r. w sprawie Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci (PKD) (Dz. U.
poz. 1885, z p6zn. zm.).
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Prowadzenie tej dziatalnosci [ nie wymaga / [0 wymaga spetnienia szczegdlnych warunkéw wynikajgcych z przepiséw prawa (prosze
krotko opisa¢, w jakim zakresie). Przyktadami takiej dziatalno$ci mogg by¢ m. in. opieka nad dzie¢mi do lat 3, prowadzenie domu pomocy

spotecznej, $wiadczenie ustug detektywistycznych, projektowanie drég, prowadzenie kawiarni.

3 Obszary planowanej dziatalnosci

Prosze okresli¢ zasieg i sposéb wykonywania planowanej dziatalno$ci (w szczegélnosci prosze wskazaé, na jakim obszarze bedg oferowane produkty lub ustugi, a takze,

czy beda one oferowane w ramach sprzedazy internetowe;j):

4 Lokalizacja

Planowane miejsce prowadzenia dziatalno$ci (prosze wpisa¢ adres, jezeli jest znany Wnioskodawcy, lub orientacyjng lokalizacje np. dzielnice, ulice, zespét obiektow

handlowych itp.) oraz uzasadni¢ wybor.

Klienci i dystrybucja
1 Klienci

Do kogo bedzie kierowana oferta planowanej dziatalnosci? Prosze uwzgledni¢ m.in. cechy grupy docelowej klientéw, ich szacunkowg liczbe.

Czy ma Pani/Pan doswiadczenia we wspotpracy z niektérymi sposréd potencjalnych klientéw? Prosze szerzej opisa¢ warunki tej wspoipracy, jezeli Pani/Pana zdaniem

wspotpraca ta bedzie przydatna w planowanej dziatalnosci. Jak ocenia Pani/Pan szanse na kontynuacje tej wspotpracy?

Prosze opisa¢ czynnosci podjete przed dniem zlozenia wniosku, ktére pozwolg na zapewnienie klientéw (wymiana listéw intencyjnych, zawarcie uméw przedwstepnych

dotyczgcych wspotpracy lub sprzedazy, o$wiadczenia o wspotpracy z przysztymi klientami):

Wn—O str. 3/s
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Jak planuje Pani/Pan dotrze¢ do potencjalnych klientéw ze swojg ofertg? Jak zamierza Pani/Pan reklamowaé planowang dziatalno$¢?

Prosze uwzgledni¢ takze sposob prowadzenia kampanii informacyjnej dla klientéw, reklame zaréwno tradycyjng, jak i elektroniczng, nosniki reklamy,
wykorzystane formy promodji i informacji, w tym w mediach spotecznosciowych. Prosze opisa¢ rodzaje dziatari, ktére zamierza Pani/Pan podjqé,
zaktadany termin realizacji, koszt i rezultat dziatania.

Ktére czynnosci pozwalajgce na zapoznanie potencjalnych klientéw z ofertg planowanej dziatalnosci zostaty wykonane przed dniem ztozenia wniosku (np. rozpoznanie
rynku, listy intencyjne, umowy przedwstepne zawarte pod warunkiem otrzymania wnioskowanych srodkéw, o$wiadczenie o wspétpracy, zapewnienie dostgpu do sieci,

rozpoznanie rynku sklepdw internetowych, stron internetowych)?

{D Jezeli niektorych z tych czynnosci dokonano na pismie, prosze zatgczy¢ dokumenty potwierdzajgce dokonanie tych czynnosci.

2 Dystrybucja

W jaki sposob zamierza Pani/Pan sprzedawac¢ oferowane przez siebie dobra (np. ustugi i produkty)? Prosze uzasadni¢ swdj wybdr, wskaza¢ warunki dystrybucii,
oszacowac stosowane ceny itp.

Prosze opisa¢ czynnosci podjete przed dniem zlozenia wniosku, ktére pozwolg na zapewnienie dystrybuciji (wymiana listéw intencyjnych, zawarcie uméw przedwstgpnych
dotyczacych wspétpracy lub sprzedazy, o$wiadczenia o wspdipracy z przysztymi dostawcami i kontrahentami).

Zakres czynnosci, uprawnienia, kwalifikacje, doswiadczenie i umiejetnosci

m Whioskodawca powinien uprawdopodobnic, ze wie, jakie typowe czynnosci bedq wykonywane w ramach dziatalnosci, na ktérqg majq zosta¢ przeznaczone srodki, ktorych dotyczy wniosek
Wn-0.
Przy prowadzeniu dziatalno$ci [ nie zamierzam / [ zamierzam korzysta¢ z pracy innych oséb.

Jakie czynnosci zwigzane z planowang dziatalno$cig bedzie Pani/Pan wykonywa¢ osobiscie?

Czy niektére z wymienionych czynno$ci wymagajg specjalnych uprawnien zawodowych? [ Tak / [1 Nie. Jezeli tak, prosze poda¢, w jakim zakresie:

Whiosek osoby niepetnosprawnej dotyczqcy srodkéw na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spotdzielni socjalnej Wn-0O str. 4/g
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Czy Pani/Pan posiada te uprawnienia zawodowe? [ Tak / I Nie. Jezeli nie, to jak zostanie rozwigzany ten problem?

Jakie ma Pani/Pan wyksztatcenie? Prosze poda¢ nazwy szkdét, profil, zawdd, specjalno$¢, tytuty zawodowe lub naukowe, wyksztatcenie

uzupetniajgce.

Posiadane wyksztatcenie [ bedzie / (I nie bedzie przydatne do wykonywania czynnosci, ktére bede wykonywaé osobiscie. Prosze wpisa¢, dlaczego Pani/Pan tak uwaza,
oraz zatgczy¢ do wniosku Wn—O dokumenty potwierdzajgce rodzaj i poziom wyksztatcenia w przydatnym zakresie.

Czy ukonczyta Pani/ukonczyt Pan kursy lub szkolenia przydatne w wykonywaniu wspomnianych czynnosci? (1 Nie / (] Tak.

Jezeli tak, prosze podad, jakie:

{I‘] Prosze zatqczy¢ do wniosku Wn—0 zaswiadczenia ukoriczenia szkolenia lub kursu.

(1 Nigdy nie bytam zatrudniona/nie bytem zatrudniony / [ w przeszito$ci bytam zatrudniona/bytem zatrudniony (po raz ostatni
wokresieod 1 1.t I Lo doo e L)

Czy czynnosci wykonywane wczesniej w pracy bedg przydatne w planowanej dziatalnosci? [ Nie / (] Tak. Jezeli tak, prosze poda¢ w jaki sposéb.

Czy ma Pani/Pan do$wiadczenie lub umiejgtnosci przydatne do wykonywania czynnosci w planowanej dziatalnosci? [1 Tak / [1 Nie. Jezeli tak, prosze poda¢, jakie. Prosze
uwzgledni¢ nie tylko do$wiadczenie zyciowe, ale réwniez do$wiadczenia z okresu zatrudnienia (w ramach stosunku pracy, pracy naktadczej, stuzby, wykonywania uméw

cywilnych, wolontariatu, udziatu w programach spotecznych, pomocy innym osobom w prowadzeniu dziatalnosci, itd.).

Whiosek osoby niepetnosprawnej dotyczqcy srodkéw na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spdtdzielni socjalnej Wn—0 str. 5/s
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W przesztosci prowadzitam/prowadzitem [ dziatalno$¢ gospodarczg / [1 dziatalno$¢ rolniczg / [ dziatalno$¢ w formie spétdzielni socjalnej

(po raz ostatni w okresie od - 1L L1 do Lol L L)

Prosze wskaza¢, co bylo przedmiotem tej dziatalnosci, w jakiej formie byta prowadzona oraz dlaczego zaprzestata Pani/zaprzestat Pan
prowadzenia tej dziatalnosci?

Jakie czynnosci zwigzane z planowang dziatalnoscig bedg wykonywa¢ inne osoby? Czy powinny w zwigzku z tym posiada¢ odpowiednie uprawnienia, kwalifikacje
doswiadczenie i umiejetnosci? Jesli tak, to jakie?

Zabezpieczenie zwrotu srodkow

{'I] Srodki, ktdrych dotyczy wniosek Wn—0, sq przyznawane na podstawie umowy zawartej ze starostq. Jezeli wnioskodawca naruszy warunki umowy, bedzie zobowigzany do zwrotu srodkéw
w kwocie proporcjonalnej do okresu pozostatego do zakoriczenia okresu, na ktdry zostata zawarta umowa, wraz z odsetkami naliczonymi jak od zalegtosci podatkowych. Zwrot moze zostac
zabezpieczony ktérqkolwiek z ponizej wymienionych form zabezpieczenia. Wnioskodawca moze wybra¢ jednq lub wiele form zabezpieczenia. Prosze ztozyc¢ oswiadczenie o proponowanej
formie zabezpieczenia zwrotu. W przypadku wybrania wielu form zabezpieczenia nalezy uzupetni¢ kwoty, ktrych ma dotyczyc¢ zabezpieczenie.

Proponuje nastepujgce formy zabezpieczenia zwrotu $rodkéw: [ porgczenie / [ poreczenie spétdzielni socjalnej / [ weksel z poreczeniem wekslowym
(awal) / [1 gwarancja bankowa / (I zastaw na prawach lub rzeczach / I blokada rachunku bankowego / [ akt notarialny o poddaniu sie egzekucji
przez diuznika.

Uwagi dotyczace zabezpieczenia zwrotu srodkow:

Whiosek osoby niepetnosprawnej dotyczqcy srodkéw na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spétdzielni socjalnej Wn-O str. 6/s
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Informacje o planowanych wydatkach i ich finansowaniu z wnioskowanych srodkéw

taczny koszt podjecia planowanej dziatalno$ci 1+ 1 1 . Z wiasnych $rodkéw sfinansowatam/sfinansowatem wydatki w facznej kwocie 111+ 1 11

w tgcznej kwocie )

L1111 g1 1. Prosze wymienic te zrodfa finansowania

Z innych zrédet sfinansowatam/sfinansowatem wydatki w tgczne kwocie

Y I S

oraz sfinansuje wydatki w tgcznie kwocie

oraz sfinansuje wydatki

{1‘] Prosze wypetnic¢ ponizszq tabele i wpisa¢ w niej te wydatki zwigzane bezposrednio z podjeciem dziatalnosci, ktére Wnioskodawca zamierza w czesci lub w catosci sfinansowac ze srodkéw, ktorych dotyczy wniosek Wn—0. Wszystkie kwoty prosze

podac w ztotych, w kwotach brutto (wraz z kwotq podatku od towardw i ustug).

Stan Kwota wydatku do
Ty . ) . X ) . ) Planowana data Wartos¢ Liczba Kwota wydatku . . sfinansowania z
Lp. Rodzaj wydatku do sfinansowania w czesci lub catosci ze $rodkéw, ktérych dotyczy wniosek| przedmiotu . a3 Pomniejszenia* i
wydatku®! dokonania wydatku jednostkowa jednostek ogoétem wnioskowanych
wydatku’? srodkow
1 o L
2
[ E— [E—
3 o I
4
[ E— L
5 L [
6 L [
7
[ — [ I—
8
[E— [—
9 o [
10
[E— [E—
11
[ — [ —
12 [— [E—
13 [ L
14
[— [E—
15
[ — | I—

11

12 Prosze okresli¢ stan przedmiotu wydatku: n — nowe, u — uzywane, x — nie dotyczy.

13 Kwota wydatku ogétem jest iloczynem z kolumn Wartos¢ jednostkowa oraz Liczba jednostek.
14

Kwota wydatku objeta innym otrzymanym lub planowanym wsparciem ze $rodkéw publicznych (w tym ze $rodkéw PFRON, FP, $srodkéw unijnych) bedacego pomoca publiczng lub poza pomocowym wsparciem.

Prosze okresli¢ typ wydatku: w — wydatki na wyposazenie, m — wydatki na nabycie materiatéw i surowcéw, t — wydatki na zakup towaréw do sprzedazy lub udostgpniania, z — wydatki na zwierzeta, u — wydatki na ustugi, r — wydatki na reklame i komunikacje, i — inne.

15 Kwota wydatku do sfinansowania z wnioskowanych $rodkéw nie moze by¢ wyzsza od réznicy Kwoty wydatku ogétem i Pomniejszenia. Suma kwot z kolumny Kwota wydatku do sfinansowania z wnioskowanych $rodkéw musi by¢ réwna kwocie wnioskowanych $rodkéw.

Whiosek osoby niepetnosprawnej dotyczqcy srodkéw na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spotdzielni socjalnej

Wn-O str. 7/s

Id: AOD86DF0-7E8E-456B-AE3C-9B200254DFAS. Uchwalony

Strona 7



Zalaczniki i uwagi:

Do wniosku zatgczam nastepujgce dokumenty:

1. [ dokument potwierdzajacy wolg przyjecia mnie do dziatalno$ci gospodarczej, rolniczej albo spotdzielni socjalnej prowadzonej przez
inne osoby lub podmioty:

2. [1 dokonanie czynnos$ci pozwalajgcych na zapoznanie potencjalnych klientow z ofertg planowanej dziatalnosci:

3. [ dokumenty potwierdzajgce dokonanie czynnosci, ktére pozwolg na zapewnienie ptynnej wspoétpracy z dostawcg i innymi kontrahentami:

4, dokument, z ktérego wynika tytut prawny do [ gruntéw / [ lokalu / [] obiektdw / [1 pomieszczen (np. umowa lub umowa przedwstepna dotyczaca ich oddania do mojej
dyspozycji):

5. dokument potwierdzajgcy wysoko$¢ mojego wktadu wtasnego:

6. 1 dokumenty potwierdzajgce uprawnienia i kwalifikacje moje lub innych os6b wymagane w planowanej dziatalnosci:

7. [ dokumenty potwierdzajgce doswiadczenie i umiejetnosci moje lub innych oséb przydatne w planowanej dziatalnosci:

8. [J o$wiadczenie matzonki/matzonka, w ktérym wyraza zgode na zawarcie umowy przyznajgcej srodki.

Uwagi:

Informacja adresata dotyczaca danych osobowych®

('B Adresat wniosku Wn—0, jako administrator danych osobowych, informuje Panig/Pana, ze:

posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych i ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, sprzeciwu wobec przetwarzania, skargi do

organu nadzorujgcego, o ile nie zachodzq sytuacje, o ktérych mowa w art. 14 ust. 5, art. 17 ust. 3 i art. 21 ust. 1 Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w

sprawie ochrony 0s6b fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie

o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1, z pézn. zm.);

podanie danych jest dobrowolne, ale niezbedne w celu rozpatrzenia wniosku, udzielenia srodkéw na podstawie umowy, wyptacenia srodkéw, ich rozliczenia, kontrolowania prawidto wosci

realizacji umowy oraz zabezpieczenia zwrotu srodkow, a takze kontroli zgodnosci tych czynnosci z przepisami prawa;

podane dane bedq przetwarzane w celu realizacji zadania okreslonego w art. 12a ustawy oraz w rozporzqdzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 12 grudnia 2018 r. w sprawie

przyznania osobie niepetnosprawnej srodkéw na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spétdzielni socjalnej (Dz. U. poz. 2342) i zgodnie

z trescig ogdlnego rozporzqdzenia o ochronie danych osobowych;

dane mogq by¢ udostepniane przez Adresata:

a)  Petnomocnikowi Rzqdu do Spraw Osob Niepetnosprawnych lub Prezesowi Zarzqdu PFRON w celu przeprowadzenia kontroli prawidtowosci realizacji zadania udzielania srodkow na podjecie
dziatalnosci gospodarczej, rolniczej lub dziatalnosci w formie spétdzielni socjalnej na podstawie ustawy,

b)  Komisji Europejskiej w celu przeprowadzenia kontroli na podstawie rozporzqdzenia Rady (UE) 2015/1589 z dnia 13 lipca 2015 r. ustanawiajgcego szczegéfowe zasady stosowania art. 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej (Dz. Urz. UE L 248 z 29.09.2015, str. 9) oraz oceny zgodnosci udzielenia pomocy z warunkami udzielania pomocy de minimis okreslonymi w
rozporzqdzeniu Komisji (UE) nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L
352 7 24.12.2013, str. 1), pomocy de minimis w sektorze rolnym okreslonymi w rozporzqdzeniu Komisji (UE) nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013, str. 9) lub pomocy de minimis w sektorze rybotéwstwa i akwakultury
okreslonymi w rozporzgdzeniu Komisji (UE) nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatuo funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w
sektorze rybotéwstwa i akwakultury (Dz. Urz. UE L190 z 28.06.2014, str. 45);

administratorem ochrony danych u Adresata jest: (adres e-mail inspektora danych: )

dane osobowe bedq przechowywane przez okres dziesiecioletni niezbedny do udzielenia pomocy oraz jej kontroli przez Komisje Europejskq;

ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy ogdlnego

rozporzqdzenia o ochronie danych osobowych.

Oswiadczenia koncowe

1 Dane wykazane we wniosku sg zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.

2 n}

z

Data ztozenia wniosku: I I Podpis:

Nie pozostaje w zwigzku matzenskim / [ pozostaje w ustawowej majatkowej wspdlnosci matzenskiej / [ posiadam rozdzielno$¢ majagtkowg
(zatgczam o$wiadczenie matzonki/matzonka, w ktérym wyraza zgode na zawarcie umowy przyznajgcej $rodki).

Posiadam / [1 nie posiadam zalegtosci w zobowigzaniach wobec PFRON.
Zalegam / [ nie zalegam z optacaniem w terminie podatkéw i innych danin publicznych.

16 Informacje adresata dotyczgca danych osobowych wypetnia Adresat wniosku Wn-0.

Whiosek osoby niepetnosprawnej dotyczqcy srodkéw na podjecie dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo dziatalnosci w formie spdtdzielni socjalnej Wn-0O str. 8/5
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DOKUMENTY ZALACZONE DO WNIOSKU:

1. Zaswiadczenie z urzedu gminy o posiadaniu (samoistnym lub zaleznym) nieruchomosci rolnej o
powierzchni uzytkdw rolnych co najmniej 1 ha w przypadku wnioskodawcy zamierzajacego
podja¢ dziatalnos$¢ rolnicza, ktéory podlegal obowigzkowi podatku rolnego przez okres nie
dhuzszy niz 6 miesigcy przed datg ztozenia wniosku,

Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ o pomoc de minimis,

3. Dokumenty dotyczace zabezpieczenia otrzymanych jednorazowych srodkow (zaswiadczenie o
zatrudnieniu i zarobkach brutto),

4. Faktura Proforma lub inny dokument, ktéry petni role oferty handlowej uwiarygodniajacy ceng
rynkowa planowanych zakupow, ktorych wartos¢ przekracza 3 500 zt,

5. Oswiadczenie wspotmatzonka,

6. Inne dokumenty majace zwigzek z planowang dziatalnoscig — uzgodnione z Dyrektorem PUP.
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