 …............................................
                                                                                                                                 (miejscowość, dnia)
..............................................................
Nazwa i adres pracodawcy (pieczęć)
Nr telefonu do kontaktu
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W N I O S E K

 o wydanie informacji starosty na temat możliwości zaspokojenia potrzeb kadrowych podmiotu powierzającego wykonanie pracy cudzoziemcowi obejmującej obywateli polskich i cudzoziemców określonych w art 87 ust. 1 pkt l-11 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy na stanowisko**
.......................................................................................................................................................
w oparciu o rejestry bezrobotnych i poszukujących pracy, na podstawie oferty pracy zgłoszonej na ww. stanowisko w Powiatowym Urzędzie Pracy w Tarnobrzegu.

Zgoda podmiotu powierzającego wykonywanie pracy na skierowanie do niego kandydatów

TAK/NIE*

Powyższą informację:

1. przesłać na adres j.w. *

2. przesłać na adres: *

................................

................................

…..............................

3. odbiorę osobiście *

* niepotrzebne skreślić

** nazwa stanowiska zgodna z klasyfikacją zawodów i specjalności

(Dz.U. z 2014r. poz.1145 z późn. zmianami)
....................................................................................................
 podpis pracodawcy lub osoby upoważnionej
Integralną częścią wniosku jest druk zgłoszenia krajowej oferty pracy.
Tarnobrzeg, dnia …............................

..............................................................

Nazwa i adres pracodawcy (pieczęć)
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ZAWIADOMIENIE
Informuję, iż nw. cudzoziemiec/mcy*, którym wystawiłem/am* oświadczenie/a*                  o zamiarze powierzenia wykonywania pracy w moim gospodarstwie rolnym/domowym/firmie* nie stawił/li się do mnie w wyznaczonym terminie, nie poinformował/li* również o przyczynach rezygnacji z podjęcia pracy.
	Lp.
	Imię i Nazwisko
	Data urodzenia
	Nr paszportu
	Obywatelstwo
	Data rejestracji oświadczenia w PUP

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	










……………………………………

                                                                                                        Podpis osoby upoważnionej

* niewłaściwe skreślić
