Регионални програми за обучение и заетост

Изх. № …………………………

………………………… 2022 г.
ДО

Г-Н ДАНИЕЛ ДЕЛЧЕВ
ОБЛАСТЕН УПРАВИТЕЛ 

НА ОБЛАСТ КЪРДЖАЛИ
УВАЖАЕМИ ГОСПОДИН ДЕЛЧЕВ,


Във връзка с разработването на Регионалната програма за заетост на област Кърджали - 2022 г., в качеството ми на ………………………………… ………………………………………...   на





    

/длъжност/



 ………………………………………………………, заявявам  съгласие за партньорство  с областния
                                    
 /име на фирмата/

 управител и участие в проектното предложение, разработвано от Областна администрация - Кърджали, за осигуряване на временна заетост на безработни лица от не равнопоставените групи на пазара на труда. 


Потребностите от работни места във фирмата са както следва: 
	№
	Населени места/

Работни места
	Длъжности/

Основни дейности 
	Брой работни места на пълен работен ден
	Брой работни места на непълен работен ден 

	1.


	Гр./с…………………

Работно място:……..

………………………
………………………
	Длъжност: ………..................
Код по НКПД: ……………...
Дейност/и: ..………............... .................................................
	
	

	2.


	Гр./с…………………

Работно място:……..

………………………

………………………
	Длъжност: ………..................
Код по НКПД: ……………...
Дейност/и: ..………............... .................................................
	
	

	3.


	Гр./с…………………

Работно място:……..

………………………

………………………
	Длъжност: ………..................
Код по НКПД: ……………...
Дейност/и: ..………............... .................................................
	
	

	4. 
	Гр./с…………………

Работно място:……..

………………………

………………………
	Длъжност: ………..................
Код по НКПД: ……………...
Дейност/и: ..………............... .................................................
	
	

	5.
	
	
	
	

	

	Лице за контакт: име и фамилия, длъжност, телефон и мобилен, електронна поща.



Запознат/а съм и приемам условията на програмата, свързани с участие и последващ отчет на изпълнението.
С уважение,

………………………….
(ръководител - име и фамилия, подпис)

