WOJEWODZTWO
SWIETOKRZYSKIE

Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane oo
s : przez [EESAAS

Kwartalny harmonogram
planowanych do przeprowadzenia form wsparcia

Nazwa Beneficjenta Gmina Kielce/ Miejski Urzad Pracy w Kielcach

Nr umowy FESW.10.01-1P.01-0004/25

Tytut projektu ~AKTYWIZACJA NA PLUS IlI”

Wykonawca Uczestnicy projektu, ktérzy otrzymali bon na zasiedlenie

Forma wsparcia . .
Bon na zasiedlenie

Miejsce realizacji wsparcia

(doktadny adres, nr sali) Miejsce przesiedlenie

Godziny realizacji

Data realizacji wsparcia Prowadzacy
wsparcia (od P do ... _ _ Planowana | (imig i nazwisko)
Liczba godzin liczba
ieci uczestnikow Miasto
Da‘ia F;Ot.ij ec_:la Nr umowy przesiedlenia/podjecia
Zatruanienia zatrudnienia
Zgodnie z
24.04.2025 CU.645.23.2025 kodeksem 1 Warszawa
pracy/umowa

. . . . Z upowaznienia
Data i podpis osoby sporzadzajgcej Prezydenta Miasta Kielce
mgr Azfi’ziesw»‘éa Sofro
Zastepea Dyrektora
ds. Rynku Pracy

Miejakiege Urgedu Pracy w Kielcach

Wojew6dzki Urzad Pracy w Kielcach

ul. Witosa 86, 25-561 Kielce
tel.: (048) 41 364-16-00, fax: (048) 41 364-16-66
e-mail: wup@wup.kielce.pl, wupkielce praca.gov.pl

URZAD PRACY




