PROGRAM STAZU

(nazwa i adres organizatora stazu)

1. Szczegdtowe informacje dotyczace przebiegu stazu
- praca jednozmianowa z rozkladem czasu pracy wskazanym we wniosku

Proponowany okres odbywania stazu
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System czasu pracy: jednozmianowy, dwuzmianowy, trzyzmianowy.

e (Czas realizacji programu stazu przez bezrobotnego odbywajacego staz nie moze przekraczac
8 godzin na dobe i przecigtnie 40 godzin w przecietnie pigciodniowym tygodniu pracy,
w przyjetym okresie rozliczeniowym nieprzekraczajacym 3 miesigcy. Czas realizacji programu
stazu bezrobotnego bedacego osoba niepelnosprawng zaliczong do znacznego lub umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci nie moze przekracza¢ 7 godzin na dobe i 35 godzin w przecigtnie
pieciodniowym tygodniu pracy, w przyjetym okresie rozliczeniowym nieprzekraczajagcym
3 miesigcy.

e (Czas realizacji programu stazu przez bezrobotnego odbywajacego staz nie moze by¢ krotszy niz
20 godzin w przeci¢tnie pigciodniowym tygodniu pracy, w przyjetym okresie rozliczeniowym
nieprzekraczajacym 3 miesigcy.

e Bezrobotny nie moze odbywac stazu w niedziele i $wigta, w porze nocnej, w systemie pracy
zmianowej ani w godzinach nadliczbowych - chyba, ze Starosta wyrazi na to zgod¢ z uwagi na
charakter pracy w zawodzie.

Wymiar czasu odbywania stazu: 40 godzin / 20 godzin — tygodniowo
Godziny odbywania stazu od ................. do ..o,

Rozktad czasu pracy (dni pracy):

Whnioskowany staz bedzie realizowany w formie:

‘_ stacjonarnej (w tym praca w terenie)
 zdalnej

‘ hybrydowej (stacjonarnie i zdalnie)
*z zachowaniem przepisow art. 67'8, art. 67'° § 3-5, art. 6724 § 1 pkt 1,214, § 2-5, art. 67 %, art. 67 77,
art. 67 3! § 4, 7-9 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks Pracy.

Organizator dysponuje mozliwo$ciami organizacji pracy zdalnej/hybrydowej oraz posiada
wypracowane procedury porozumiewania si¢ — za pomocg srodkow bezposredniej komunikacji
na odleglos¢, a takze posiada wypracowane procedury monitorowania realizacji zadan
wynikajacych z programu stazu:



‘— tak

‘: planuje wdrozy¢
 nie
|

nie dotyczy

Jezeli ,,tak” lub ,,planuje wdrozy¢” prosz¢ wskazac :

mozliwos¢ organizacji pracy zdalnej/hybrydowe;j

3. Zakres oraz opis zadah zawodowych, ktore beda wykonywane podczas stazu przez

bezrobotnego:

4. Nazwa zawodu lub SpecjalnosCl ........cooviiiniiiiiiii e

(nazwa zawodu i specjalnosci winna by¢ zgodna z Rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki Spotecznej w sprawie
klasyfikacji zawoddw i specjalnosci na potrzeby rynku pracy oraz zakresu jej stosowania z dnia 7 sierpnia 2014 roku (tekst

jednolity Dz. U. z 2018 r. poz. 227 z p6zn. zm.)

5. Symbol cyfrowy zawodu lTub specjalnoscl ...........ooieiiiieie e

6. Nazwa komorki organizacyjnej, w ktérej bedzie odbywany staz 1 nazwe stanowiska pracy



7. Potwierdzeniem nabytej wiedzy 1 umiejetnosci bedzie wydana przez ORGANIZATORA
OPINIA zawierajaca informacje o realizowanych przez niego zadaniach oraz nabytej
wiedzy 1 umiejetnosciach, a takze zaswiadczenie o odbyciu stazu wydane przez Staroste.

8. Opiekunem™ stazysty ze strony Organizatora sprawujgcym nadzor, odpowiadajacym za
prawidtowg realizacje stazu 1 za opieke nad osoba odbywajacg staz bedzie:

(imieg i nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr kontaktowy)

* opieckun moze jednoczes$nie sprawowac opieke nad nie wigcej niz 3 osobami odbywajacymi staz.

9. W trakcie realizacji stazu opiekun stazysty w szczegdlnosci:

1) wyznacza zadania praktyczne oraz organizuje zajecia teoretyczne przewidziane
W programie stazu,

2) nadzoruje wykonywanie zadan przez bezrobotnego oraz udziela mu wskazowek
1 niezb¢dnej pomocy w wypelnianiu powierzonych zadan;

3) wspotpracuje z PUP w zakresie realizacji programu stazu;

4) prowadzi dokumentacje z realizacji programu stazu u pracodawcy;

5) sporzadza opini¢ o odbyciu stazu.

ZMIANA PROGRAMU STAZU moze nastapi¢ wylacznie w formie pisemnej w postaci aneksu
do umowy.

(podpis i pieczatka Organizatora — ogdlna i imienna jezeli dotyczy)



