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CAZ/SP-AP-4231-25-10/105/19 SRR ©Limanowa, dnia 09,07.2019 r.

- PROTOKOGL KONTROLS -
Przeprowadzonej w sprawie reahzaqt pestanowien umowy nr UmSTAZ/15/0002
zdnia 28.01.2019r. w sprawie odbywania stazu przez osobe bezrobotng, zakwalifikowang do

udziatu w pro]ekcle pn. ,Aktywna kobleta,, - Aktyw:zacja zawodowa bezrobotnych kobiet
: powyzej 30riw tym koblet powyiej 50 r.i. w powiecie limanowskim. -

1. Nazwa jednostki kontrolumce;
Powlatowv Urzad Pracy w leanowej, ul. Jozefa Marka 9, 34-600 leanowa
2. Osoby uczestmczace w kontroli

Szymcn Jasica - posrednik pracy

_Zbigniew Sutkowski — poﬁredmk pracy

Agata Purqba Speqaiista ds. programoéw .

na pedstawle upowaznienia nr CAZ/SP-AP-4231-25-10/105/19

3. Termin | miejsce przeprowadzenia kontroll

9 lipiec 2019 r_.,. Limanowa
4, Naz;va iédres koﬁtrolawanego’ podmiotu

izba Admmlstracji Skarbowe; w Krakowie,

__Urzad Skarbowy w Limanowe;, ul Matk Bosk:ej Boiesne; g9, 34- 600 leanowa

| 5, Dane osobv skiernwanej do odbyc:a stazu :
o ”Panl PESEL
6. '; :Cel kontroli B

"Ocena reaiizac;i zawarte; umowy nr UmSTAZ/iB/ODOZ z dnia 28 01 2019 nw sprawae
odbywania ‘staiu :przez. ‘osobg bezrobotna w ramach prmektu pn, ,,Aktywna knbleta,,

- Aktywizacja zawodowa bezrobc}tnych kobiet powyze; 30 ri. w tym kobzet powyzej 50 rz
W powiecue hmancwsk:m '

7. Przedmict knntroli

Przedmiotowy zakres kontroli oqui
-A. sprawdzenie reallzaqi programu stazu,
_B. sprawdzenie stanowiska pracy stazysty,
C. sprawdzenle obecnosc stazysty, '
D

bezp:eczenstwa i h:g:env pracy, przepisdw przecxwpnzarowych _ L : :
‘sprawdzenie oznaczenia gléwnej siedziby Organizatora stazy zgodme z zapisami ,,Podreczmka
wnloskodawcy i henefic;enta prcgraméw pohtykl spojnosci 2014 2020 w zakre51e mformacp

i promocji”, . : S

!"ﬂ .

,,Aktywna knhleta Aktvwl:ac]a zawoduwa bezrobutnvch knhiet ;Juwyiel 50 .. w tym koblet powyiej 50 riw powlecle Iimanowsklm" R
Projekt reatizowany w ramach Reglonalnege Programu Operacyjnega Wajewdditwa Ma!opnlsklego na lata 2014 2070,
' 8 04 Pricrytetowa Rynek Pracy Dzlalanie 8.2 Aktywhacja Zawodowa, o
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8. Opis stanu faktycznego stwierdzonego w trakcie kontroli

A. Sprawdzenie realizacji programu stazu:

W toku kontroli na podstawie ustnego oswiadczenia opiekuna i stazysty ustalono, ii opiekun
rapoznal staiyste z ramowym programem staiu oraz z obowigzkami i uprawnieniami
wynikajagcymi z kodeksu pracy i regulaminu pracy. Organizator staiu nie zglosit uwag do
wykonywanych przez stazyste obowigzkéw, Opiekun staiysty potwierdzit sumienne i staranne
wykonywanie przez staiyste zadan objetych programem staiu oraz stosowania sig do polecen
organizatora staiu | opiekuna, StaZysta stosuje sie do przepisdow i zasad obowiazujaeych na
danym stanowisku staiu w szczegdinosci regulaminu pracy, tajemnicy stuzbowej, zasad
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz przepiséw przeciwpoiarowych. Stazysta oéwiadezy}, ie stai
przebiega zgodnie z przyjetym programem staiu, zakres obowigzkéw wdrazany jest zgodnie
z zatwierdzonym harmonogramem realizacji staiu.

B. Sprawdzenie stanowiska pracy stazysty:

Po ogledzinach miejsca odbywania staiu, kontrolujgcy stwierdzili, iz Organizator staiu
zagwarantowat stazyicie prawidlowe warunki do wykonywania staiu realizujac jego cele
edukacyino- zawodowe, poprzez odpowiednio przygotowane | wyposaZzone stanowisko pracy
staiysty. Zapewnil staiysicie bezpieczne i higleniczne warunki odbywania staiu na zasadach
przewidzianych dia pracownikdw. Wyznaczony opiekun sprawowat nadzor nad osobg
odbywajacg staz.

C. Sprawdzenie ohecnodci staysty:

Staiysta przestrzega rozklad czasu pracy ustalony przez organizatora staiu. Lista obecnosci
prowadzona jest na biezgco. Organizator stazu na wniosek stazysty udziela dni wolne
w wymiarze 2 dni za kaide 30 dni kalendarzowych odbywania staiu. Organizator staiu na
podstawie umowy jest zobowigzany do udzielenia w ostatnim miesigeu odbywania staiu
niewykorzystanych dni wolnych przez stazyste, przed uplywem terminu zakonczenia staiu.

D. Sprawdzenie przeszkolenia stazysty na zasadach przewidzianych dla pracownikow w zakresie
bezpieczenstwa i higieny pracy, przepisow przeciwpoiarowych:

Z przedioionych do kontroli dokumentdw wynika, ze Organizator staiu przeszkolit stazyste na
zasadach przewldzianych dla pracownikow w zakresie bezpieczenstwa i higleny pracy, przepisow
przeciwpoiarowych, przed dopuszczeniem do pracy zgodnie z wymogami wynikajacymi z § 6 ust.
1 pkt. 5 Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 20.08.2009 r. w sprawie
szczegotowych warunkow odbywania staiu przez bezrobotnych (Dz. U. z 2009 r. nr 142,
poz. 1160) przez organizatoréw staiu oraz zgodnie z Kodeksem Pracy - Art. 237 § 1i § 2
w opisanym zakresie,

E. sprawdzenie oznaczenia glownej siedziby Organizatora staiu zgodnie z zapisami
LPodrecznika wnioskodawey | beneficjenta programdw politykl spojnosci 2014 — 2020 w zakresie
informacji i promocji”:

Kantrolujgcy potwierdzili prawidlowe oznaczenie glowne) siedziby Organizatora staizn, poprzez
zamieszczenie w  widocznym, ogdlnie dostepnym miejscu  plakatu w  formacie A3
z informacjg o realizacji przez Powiat Limanowski — Powiatowy Urzad Pracy w Limanowe|
projektu ,Aktywna kobieta, - Aktywizacja zawodowa bezrobotnych kobiet powyiej 30 r.z,
w tym kobiet powyzej 50 r.2. w powiecie limanowskim w okresie obowigzywania umowy, zgodnie
ze wzorem plakatu dotgczonym do umowy w sprawie odbywania stazu.

JAktywna kobieta ,, - Aktywlzacja zawodowa berrobotnych kohiet powyie] 30 r.2. w tym koblet powyie] 50 r.i. w powlecle Hmanowskim”
Projekt realizowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wolewaditwa Malopaiskiego na lata 2014-2020,
. B Of Priorytetowa Rynek Pracy D2ialanie 8.2 Aktywizacja Zawodowa,
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9, Wskazanie stwierdzonych uchybies

Nie stwierdzono naruszern warunkdw umowy nr UmSTAZ/19/0002 w sprawie odbywania stazu
przez osobg bezrobotna, zakwalifikowang do udziatu w projekcie pn. ,Aktywna kobieta, -
Aktywizacja zawodowa bezrobotnych kobiet powyiej 30 r.z. w tym kobiet powyiej 50 r.i.
w powiecie limanowskim

10. Pouczenie

Kontrolowany ma prawo zapoznaé sig z tredcig protokohi i padpisac go lub odmowi¢ podplsanla.
Padpisanie protokolu jest réwnoznaczne z przyjeciem protokotu do wiadomosci. -
W przypadku odmowy podplsania protokolu, kantrolowany zglasza do Powiatowego Urze;du
Pracy w Limanowej w terminie 7 dni na pidmie zastrzezenta lub wyjasnienia co do ustalen
zawartych w protokole, wskazujgc réwnoczesnle stosowne dowody. W przypadku zgic)szema "
zastrzeien lub wyjasnien, kontrolujacy w terminie 7 dni od dnia otrzymania zastrzeien dokona;q '
ich analizy | w razie potrzeby podejma kontrolne czynnodci uzupetniajace. :

Niniejszy protokdt sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dlla
kontrolowanego i kontrolujgcego. -

o Dyrekive

tzby Administracp Skarbowej w Kmkawic Poéred f"/%ﬁ iy
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Naezeik Urzedfu Skarhowega w Limanowej Doradca Za%dOW}’
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+Aktywna kobifeta , - Aktywizacfa zawodowa betrobatnych koblet pawyie] 30 r.2. w tym koblet powyie} 50 .. w powlecle imanowskim”
Projekt realizowany w ramach Reglonalnego Programu Operatyjnego Walewddziwa Malopolskiego na lata 2014-2020,
8 Of Priorytetowa Rynek Pracy Dzizlanie 8.2 Aktywizacia Zawodawa,







