DOKUMENTY WYMAGANE PODCZAS REJESTRACJI W URZEDZIE PRACY

Rozporzgdzenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 kwietnia 2020 r. w sprawie rejestracji bezrobotnych
i poszukujgcych pracy /Dz. U. z 2020 poz. 667 z pézn. zm./.
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dowdd osobisty albo inny dokument tozsamosci;

swiadectwa ukonczenia szkoty lub dyplomy;

zaswiadczenie o ukonczeniu szkolenia lub inne dokumenty potwierdzajgce kwalifikacje;
wszystkie Swiadectwa pracy (rowniez z okresu praktyk w szkotach zawodowych)

- w przypadku zatrudnienia po 01.01.1997 w wymiarze nizszym niz caty etat — zaswiadczenie z zakladu pracy
o wysokosci wynagrodzenia (brutto) w poszczegdlnych miesigcach,

- w przypadku zatrudnienia w zaktadzie karnym - zaswiadczenie o wysokoSci wynagrodzenia (brutto)
w poszczegolnych miesigcach oraz odprowadzanych sktadkach na fundusz pracy i ubezpieczenie spoteczne;

inne dokumenty niezbedne do ustalenia uprawnien przystugujgcych na podstawie przepiséw ustawy:
a) ksigzeczka wojskowa;

b) zaswiadczenie z Urzedu Gminy — potwierdzajgce liczbe hektaréw przeliczeniowych posiadanego gospodarstwa
rolnego;

c) w przypadku wykonywania pracy na podstawie umowy zlecenia — zaswiadczenie o wysokosci podstawy
odprowadzania sktadki na ubezpieczenie spoteczne i Fundusz Pracy;

d) w przypadku wykonywania pracy na podstawie umowy o dzieto — umowa lub zaswiadczenie o okresie wykonywania
ww. pracy;

e) gdy osoba rejestrujgca sie prowadzita dziatalno$¢ gospodarczg, dodatkowo:

- zaswiadczenie z ZUS-u w jakim okresie optacano sktadki na ubezpieczenie spoteczne z tytutu prowadzenia
dziatalnosci gospodarczej, oraz jaka byta podstawa wymiaru sktadek na ubezpieczenia spoteczne i Fundusz Pracy;

f) gdy osoba rejestrujgca sie utracita prawo do renty inwalidzkiej — zaswiadczenie z ZUS-u -
w jakim okresie pobierata rente;

g) gdy osoba rejestrujgca sie, bezposrednio po wustaniu zatrudnienia, innej pracy zarobkowej
lub zaprzestaniu prowadzenia pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej pobierata zasitek chorobowy, macierzynski lub
Swiadczenie rehabilitacyjne — zaswiadczenie wiadciwego organu — w jakim okresie ww. zasitki lub Swiadczenia byty
pobierane i jaka byta podstawa ich wymiaru (nizsza, réwna, wyzsza od minimalnego wynagrodzenia za prace);

h) w przypadku pobierania renty rodzinnej — decyzja o przyznaniu renty rodzinne;j i jej aktualnej wysokosci;
dokument o przeciwwskazaniach do wykonywania okreslonych prac, jezeli taki dokument posiada;
gdy rejestruje sie osoba niepetnosprawna — dokument potwierdzajacy stopien niepetnosprawnosci.

prawomocny wyrok sadu potwierdzajacy rozwod lub separacje

Wszystkie wyzej wymienione dokumenty nalezy przedktada¢ w oryginatach.
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INFORMACJA DLA BEZROBOTNEGO

(Dane wymagane podczas rejestracji w urzedzie pracy):

imie albo imiona i nazwisko oraz ptec¢,

obywatelstwo albo obywatelstwa,

numer PESEL,

imiona rodzicéw,

date i miejsce urodzenia,

nazwisko rodowe,

stan cywilny oraz informacje o pozostawaniu albo niepozostawaniu matzonka w rejestrze bezrobotnych i poszukujgcych
pracyl

liczbe dzieci na utrzymaniu,

adres zameldowania na pobyt staty lub czasowy oraz adres do korespondencji / adres e-mail.

wyksztatcenie,

ukonczone szkoty,

zawody wyuczone, zawody wykonywane, kwalifikacje wyodrebnione w zawodach oraz zawdd, w ktérym osoba
rejestrujgca sie chciataby pracowaé i ma ku temu odpowiednie kompetencje i kwalifikacje potwierdzone stosownymi
dokumentami lub udokumentowang ciggto$¢ pracy w okresie minimum 6 miesiecy,

poziom znajomosci jezykéw obcych,

posiadane uprawnienia zawodowe,

rodzaj i stopieh niepetnosprawnosci, jezeli dotyczy,

okresy zatrudnienia z podaniem nazwy pracodawcy, zajmowanego stanowiska pracy, wymiaru czasu pracy i podstawy
wykonywania pracy;

okresy wykonywania innej pracy zarobkowej opfacania sktadek na ubezpieczenia spoteczne z tytutu prowadzenia
pozarolniczej dziatalnosci;

inne okresy zaliczane do okresu uprawniajgcego do zasitku dla bezrobotnych

sposoby rozwigzania stosunku albo stosunkdéw pracy (stuzbowych) w ostatnich 6 miesigcach przed dniem rejestracji w
zakresie koniecznym do ustalenia uprawnien do zasitku dla bezrobotnych

kierunki szkolen, ktorymi jest zainteresowany, oraz ewentualne zainteresowanie podjeciem zatrudnienia w krajach
Europejskiego Obszaru Gospodarczego;

fakty niezbedne do ustalenia mozliwosci przyznania statusu bezrobotnego, o ktérych mowa w ustawie;

numer rachunku bankowego, jezeli posiada.



Miejscowos¢, dn

WNIOSEK O DOKONANIE REJESTRACJI JAKO BEZROBOTNY

Oswiadczenie Rejestrowanego

Ja, nizej podpisany(a) oswiadczam, ze:

TAK

NIE

Jestem osobg zdolng i gotowa do podjecia zatrudnienia albo innej pracy zarobkowej:

a) w petnym wymiarze czasu pracy obowigzujagcym w danym zawodzie lub stuzbie
b) w potowie wymiaru czasu, gdyz jestem osobg niepetnosprawng lecz stan zdrowia pozwala mi
na podjecie pracy w tym wymiarze

Jestem osobg zatrudniong w ramach umowy o prace (w petnym / w niepetnym* wymiarze czasu
pracy).

Wykonuje inng prace zarobkowag w ramach: umowy zlecenia / umowy o dzieto / umowy o prace
naktadcza.”

Posiadam orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci

Ucze sie w szkole wyzszej tj. studiuje w systemie stacjonarnym.

Nabytem(tam) prawo do emerytury, renty z tytutu niezdolnosci do pracy, renty szkoleniowe;j,
renty socjalnej, renty rodzinnej w wysokosci przekraczajgcej potowe minimalnego
wynagrodzenia za prace.*

Przebywam na zwolnieniu lekarskim.

Pobieram nauczycielskie $wiadczenie kompensacyjne / zasitek przedemerytalny / $wiadczenie
przedemerytalne / Swiadczenie rehabilitacyjne / zasitek chorobowy / zasitek macierzynski /
zasitek w wysokosci zasitku macierzynskiego.*

Nabytem(tam) prawo do emerytury / renty z tytutu niezdolnosci do pracy*, przyznanej przez
zagraniczny organ emerytalny lub rentowy, w wysokosci co najmniej najnizszej emerytury albo
renty z tytutu niezdolnosci do pracy, o ktdrych mowa w ustawie z dnia 17 grudnia 1998 r. o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.

Pobieram zasitek staty, Swiadczenie pielegnacyjne i zasitek dla opiekuna.

Przedtozytem/am zwolnienie lekarskie w Zaktadzie Ubezpieczen Spotecznych (ZUS) po ustaniu
zatrudnienia.

Jestem wtascicielem lub posiadaczem samoistnym lub zaleznym nieruchomosci rolnej o
powierzchni przekraczajacej 2 ha przeliczeniowe.

Uzyskuje przychody podlegajgce opodatkowaniu podatkiem dochodowym z dziatéw specjalnych
produkgciji rolnych.

Podlegam ubezpieczeniom emerytalnemu i rentowym z tytutu statej pracy jako wspotmatzonek /
domownik gospodarstwie rolnym o powierzchni uzytkéw rolnych przekraczajgcej 2 ha
przeliczeniowe.

Prowadze/prowadzitem dziatalno$¢ gospodarcza.

Pracowatem za granica.

Jestem wpisany(a) do Krajowego Rejestru Sgdowego Przedsiebiorcéw (tzw. KRS) /
Stowarzyszen / innej organizacji spotecznej i zawodowej / Fundacji / ZOZ*
Petnie funkcje w spétkach ( prezesa, wiceprezesa, cztonka zarzadu, itp.).

Uczestnicze w stazu/ szkoleniu zewnetrznym ( nieorganizowanym przez Powiatowy Urzad
Pracy)

Uzyskuje miesiecznie przychdd, podlegajgcy opodatkowaniu na podstawie przepiséw o podatku
dochodowym od oséb fizycznych, w wysokosci przekraczajgcej potowe minimalnego
wynagrodzenia za prace (np. wynajem mieszkania, lokalu, garazu itp)




Jestem wspdlnikiem spétki jawnej / komandytowej / partnerskiej, Jestem wspélnikiem
jednoosobowej spotki z ograniczong odpowiedzialnoscia.

Jestem osobg korzystajacg ze Swiadczen z pomocy spoteczne;.

Posiadam obowigzkowe ubezpieczenie zdrowotne z innego tytutu (np. w KRUS, z tytutu
pobierania renty rodzinnej, z tytutu zasgdzonych alimentow).

Jestem osobg samotnie wychowujaca co najmniej jedno dziecko w wieku do 15 lat.

DANE ADRESOWE / DANE DO KONTAKTU

Pouczenie:

Zgodnie z brzmieniem art. 41 § 1i 2 KPA ,W toku postepowania, Strony oraz ich przedstawiciele i peinomocnicy majg
obowigzek zawiadomic organ administracji publicznej o kazdej zmianie swojego adresu, w tym adresu elektronicznego”.
W razie zaniedbania obowigzku okreslonego w § 1 doreczenie pisma pod dotychczasowym adresem ma skutek prawny."

Oswiadczam, ze:
1. Posiadam adres statego zameldowania:

2. Posiadam adres zameldowania na pobyt tymczasowy:
(wypetni¢ jezeli posiada-nalezy przedstawi¢ zaswiadczenie)

3. Adres do korespondenciji:
(wypetni¢ jezeli inny niz adres statego zameldowania)

4. Nie posiadam statego, ani czasowego adresu zameldowania, méj adres zamieszkania to: (wypetnic, jezeli jest brak
stalego i czasowego adresu zameldowania)

Ponadto oswiadczam, ze nie jestem zarejestrowany w innym Urzedzie Pracy.

Madj numer telefonu:

Oswiadczam, ze wszystkie podane przez mnie powyzej dane i informacje sa zgodne z prawda i stanem faktycznym.

(czytelny podpis)



OSWIADCZENIE DOTYCZACE WYKSZTALCENIA | KWALIFIKACJI ZAWODOWYCH

Posiadam wyksztatcenie: podstawowe /gimnazjalne / zawodowe / $rednie zawodowe / $rednie ogdlnoksztatcace / policealne
wyzsze | stopnia / wyzsze |l stopnia / podyplomowe

Posiadam ukoriczone kursy / szkolenia TAK/ NIE*

Posiadam / nie posiadam* prawo jazdy kategorii: AB C D T (inne B1 B+E C1 C1+E C+E D1 D1+E D+E.) - wiasciwe podkresli¢,
ZnajomosE jezykOw obCyCh (JAKIE, POZIOM).... ... cee e ettt et e ettt et e e
Posiadam / nie posiadam* ksigzeczke(i) do celdw sanitarno-epidemiologicznych.

Wyrazam zgode na udziat w badaniach rynku pracy o Tak o NIE

Zgadzam sie na prace w UE / EOG o Tak o NIE

POUCZENIE

Zobowiazuje sie do zawiadomienia powiatowego urzedu pracy o wszelkich zmianach w danych przekazanych w
trakcie rejestracji oraz w zlozonych oswiadczeniach, w terminie 7 dni od dnia ich wystapienia oraz do zwrotu
nienaleznie pobranego swiadczenia, w przypadku niespetnienia warunkéw wymienionych w ustawie.

Zostatem (tam) pouczony(a) o obowigzku:

a) zglaszania sie w wyznaczonych terminach w powiatowym urzedzie pracy,

b) skitadania lub przesytania pisemnego o$wiadczenia o przychodach - pod rygorem odpowiedzialnosci karnej, oraz innych
dokumentéw niezbednych do ustalenia uprawnien do $wiadczen przewidzianych w ustawie w terminie 7 dni od dnia
uzyskania przychodow,

c) zawiadomienia urzedu pracy o zamierzonym wyjezdzie za granice lub innej okolicznosci powodujgcej brak gotowosci
do podjecia pracy,

d) powiadomienia urzedu pracy w okresie do 7 dni od wyznaczonego terminu 0 uzasadnionej przyczynie

niestawiennictwa,

e) powiadomienia urzedu pracy o udziale (bez skierowania starosty) w szkoleniu lub stazu finansowanym z publicznych
srodkow wspolnotowych i publicznych srodkéw krajowych, organizowanym przez inny podmiot niz PUP w terminie 7
dni przed dniem rozpoczecia szkolenia,

f)  przedstawienia zaswiadczenia o niezdolnosci do pracy wskutek choroby lub opieki nad chorym cztonkiem rodziny na
druku ZUS ZLA, w przypadku niezdolnosci do pracy wskutek choroby, z wyjgtkiem odbywania leczenia w zamknietym
osrodku odwykowym,

g) zawiadomienia w ciggu 7 dni powiatowego urzedu pracy o podjeciu zatrudnienia, innej pracy zarobkowej (m.in. umowy
zlecenie, umowy o dzieto, umowy agencyjnej, a wiec podjecia innej pracy zarobkowej na podstawie jakiejkolwiek umowy
cywilnoprawnej niezaleznie od okresu czasu jej trwania) lub o ztozeniu wniosku o wpis do ewidencji dziatalnosci
gospodarczej oraz zaistnieniu innych okoliczno$ci powodujgcych utrate statusu bezrobotnego, albo utrate prawa do
zasitku.

Zostatem(tam) pouczony(a), iz powiatowy urzad pracy zgtasza do ubezpieczenia zdrowotnego bezrobotnych
niepodlegajgcych obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego z innego tytutu oraz, ze zgtoszenia do ubezpieczenia
zdrowotnego cztonkéw rodziny (nieposiadajgcych innego tytutu do zgtoszenia) dokonuje sie na wniosek Strony.

Potwierdzam odbior dokumentow:
informacji o przystugujgcych prawach i obowigzkach wynikajgcych z ustawy oraz formach pomocy okreslonych w ustawie,
informaciji o pierwszym wyznaczonym terminie zgtoszenia sie¢ w PUP w Czarnkowie, Klauzuli informacyjnej "RODO"

(czytelny podpis bezrobotnego)



POUCZENIE
(art. 233 Kodeksu Karnego)

,Kto, skfadajgc zeznanie majgce sfuzy¢ za dowdd w postepowaniu sgdowym lub w innym postepowaniu

prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci od
6 miesiecy do lat 8”

Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatlszywych o$wiadczen, o$wiadczam, iz wszystkie podane
przeze mnie w trakcie rejestracji dane sg zgodne ze stanem faktycznym oraz zostatem(fam) pouczony(a) o
warunkach zachowania statusu bezrobotnego.

(czytelny podpis bezrobotnego)

Sprawdzono w AC Syriusz Sprawdzono Raport ZUS Ul Sprawdzono Raport KRUS

(podpis pracownika PUP) (podpis pracownika PUP) (podpis pracownika PUP)



Sytuacja rodzinna bezrobotnego

INBZWISKO T MG ..ottt h e e b e e sttt e oa et e ea £ e b et e e e et e s e R e e e e b et e e nnn e e e ann e e e nnne e e nnes

1.Stan CYWIlINY.....oeeeiiiieiiecieeee e

2.Czy wspotmatzonek jest zarejestrowany w PUP* TAK NIE

WSPOIMEBIZONEK ...ttt e et e e et e s e nnr e e nnne e

Pesel wspdtmatzonka (data ur.)..........cc.ooooiiiiiiiiee

3.Dzieci pozostajgce na utrzymaniu:

Imie i nazwisko Pesel lub data ur. Stopien orzeczenia

Bow N R

Czy w razie podjecia zatrudnienia jest zapewniona opieka nad dziecmido lat7 TAK |:| NIE |:|
(POAC TOMMIE). ..

4,0CZEKIWANIA WOBEBC PUPP . ... e e e e ettt e aaeaaas

*)wlasciwg odpowiedz zaznaczy¢ X



