IGMINA/ /miejscowos$¢, data/

Roczny plan potrzeb w zakresie wykonywania
prac spolecznie uzytecznych

Gminny plan potrzeb w zakresie wykonywania prac spotecznie uzytecznych (dla oséb uprawnionych,
tj. bezrobotnych bez prawa do zasitku korzystajacych ze $wiadczen z pomocy spolecznej oraz oséb
uczestniczacych w kontrakcie socjalnym, indywidualnym programie usamodzielnienia, lokalnym
programie pomocy spotecznej lub indywidualnym programie zatrudnienia socjalnego, jezeli podjely
uczestnictwo w tych formach w wyniku skierowania powiatowego urzedu pracy) w okresie od:

...................... 2025 r. do 30.11.2025 r.

Ogotem liczba 0s6b do skierowania (w tym osob wskazanych do wykonywania
prac spotecznie uzytecznych zwigzanych z realizacja codziennych obowigzkow
domowych na rzecz opickundéw o0sob niepetnosprawnych)

Ogobtem liczba godzin wykonywania prac spotecznie uzytecznych w 2025 roku

Liczba godzin w miesigcu do przepracowania przez 1 osobe

1. Rodzaj prac spotecznie uzytecznych:

2. Rodzaj prac spotecznie uzytecznych wykonywanych na rzecz opiekundéw o0s6b
niepetnosprawnych (zakres codziennych obowigzkéw domowych wykonywanych
w ramach tych prac, obejmujacych w szczeg6lnos$ci prace o charakterze pomocniczym,
z wylaczeniem prac zwigzanych z bezposrednia opieka nad osoba niepelnosprawna,
w szczegblnosci pielegnacji tych osob, zabiegdw higienicznych i podawania lekow).

/nazwa podmiotu, siedziba i adres, osoba odpowiedzialna, kontakt/




1. Miejsce wykonywania prac spotecznie uzytecznych:

2. Miejsce prac spolecznie uzytecznych wykonywanych na rzecz opiekundéw 0sob
niepetnosprawnych:

Wysokos¢ §wiadczenia pienigznego przystugujacego z tytutu wykonywania prac spotecznie
uzytecznych (nie nizsza niz 12,20 zt za godzing)

Q) TOAZAJ PrACY..cvvieiieriieeieieeieeriie et e ere e eae e , WYSOKOSC ..o :
b) 10dZaj Pracy......cccceeveeeiiienieeiieiieeeeee e , WYSOKOSC ..o ,
C) TOAZA] PTACY...ecccuvreeeerieeerieeerieeeieeeeveeeeireeeeaveaans , WYSOKOSC...vveeieeeiiieeiie e

/pieczec i podpis/




