PARGAS

A PARAINEN

TYOLLISTAMISEN KUNTALISAHAKEMUS

TYOLLISTAVAN ORGANISAATION/KOTITALOUDEN TIEDOT

Tuen hakijan virallinen nimi:

Y-tunnus:

Osoite:

Kauppa- tai yhdistysrekisteriin merkitty kotipaikka:

Yhteyshenkil® organisaatiossa (nimi, tehtavanimike,
puhelinnumero, sdhkdposti):

Pankkiyhteys (pankki ja tilinumero):

Onko tydnantajalla verovelkaa tai muita
maksamattomia lakisddateisid maksuja:

1 kylla L]Ei

Onko tydnantaja irtisanonut tydntekijdit&ddn viimeisen
12 kk sisalla:

1 kylla L]Ei

TUET

Onko lisdn hakija saanut de minimis-tukea kuluvana vuonna tai kahtena edellisend verovuonna?

[ Kyla, vuosina *)

L] Ei

*)Mikali de minimis-tuet ylittadvat 200.000 euroa kuluvan ja kahden edellisen verovuoden aikana, tukea ei

voida mydntdad.

TYOSUHTEEN TIEDOT

Tyollistettdvan nimi:

Henkildtunnus:

Teht&vdanimike/tydtehtavat:

Tyo6suhteen kesto:

TyollistGmisen kuntalis&d haetaan ajalle:

TES:n mukainen alan normaali tydaika:

Tyollistetyn tydaika, tuntia/vko:

Palkka, brutto €/kk:

Sivukulu -%:

Tyollistettdvan henkildn 1&hin esimies tai tydnohjaaja (nimi, tehtdvanimike, sdhkdposti ja puhelinnumero):

LITTEET TYOLLISTAMISEN KUNTALISAN HAKEMUKSEEN

[ Kopio palkkatukipad&tdksestd,
mikdali Te-toimistosta on tukea haettu

[ Kopio tyésopimuksesta

Tyollistdmisen kuntalis&éhakemus liitteineen toimitetaan Paraisten kaupungin tydllisyyskordinaattori Minna

Lindroosille Rantatie 28, 21600 Parainen

Allekirjoittanut vakuuttaa tdssé hakemuksessa antamansa tiedot oikeaksi, ja sitoutuu ilmoittamaan Paraisten
kaupungille mikali kuntalisalld palkattu tyésuhde pddattyy ennen téssd hakemuksessa mainittua tydsuhteen
loppumispdivémdadrdd. Hakija sitoutuu myods toimittamaan Paraisten kaupungille tositteet tydllistdmistuella
palkatun henkildn palkanmaksusta ja tydnantajavevoitteiden suorittamisesta.

ALLEKIRJOITUS

Aika ja paikka

Allekirjoitus ja nimenselvennys




