Priloha ¢. 1

Zaznam Uradu prace CR o dorudeni:
) Vyuétovani mzdovych nakladi — VPP
Urad prace CR .

za meésic rok

Cislo dohody:
Cislo projektu: S 15
Zaméstnavatel:
IC:
Cislo G&tu / kdd banky:
Jméno a pfijmeni zaméstnance | Datum narozeni | Hruba mzda® Odvod Nahrada mzdy Souéet” Vyse ;L)jr;%p Svku
pojistného? za PN
1 2 3 4 5 6 7

Vysvétlivky:

Do sloupce 3 uvedte hrubou mzdu zu&tovanou zaméstnanci k vyplaté (bez uvedeni nahrady mzdy za do&asnou pracovni neschopnost/karanténu).

2 Do sloupce 4 uvedte soucet ¢astky pojistného na socialni zabezpeceni, pfispévku na statni politiku zaméstnanosti a pojistného na vefejné zdravotni pojisténi, které
zamestnavatel za sebe odvadi z vyméfovaciho zakladu zaméstnance.

) Ve sloupci 5 uvedte celou ¢astku nahrady mzdy za do&asnou pracovni neschopnost/karanténu vyplacenou zaméstnanci (§ 192 odst. 1 a 2 zakoniku prace).

Nezahrnujte tu ¢ast ndhrady mzdy za dobu dogasné pracovni neschopnosti/karantény, kterd byla dohodnuta nebo stanovena nad vy3i, na kterou zaméstnanci vznikl
narok podle zakoniku prace (§192 odst. 3 zakoniku prace).

Do sloupce 6 uvedte soucet sloupce 3, 4 a 5.
Sloupec 7 nevypliiujte — uréeno pro potieby Ufadu prace CR

Vykaz musi byt ufadu prace dolozen do konce kalendarniho mésice nasledujiciho po uplynuti vyvkazovaného meési¢niho obdobi
(€l. 11l bod 6. dohody).
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Prohlaseni zaméstnavatele:

- Prohladuiji, ze vySe uvedené udaje jsou pravdivé a Ze hruba mzda (véetné nahrady mzdy za do¢asnou PN/karanténu) za uvedeny
mésic a v uvedené vysSi byla zaméstnanci zu€tovana k vyplaté a po zakonnych srazkach vyplacena nejpozdéji v den doruéeni vykazu
Uradu prace CR. Dale prohlasuji, Ze pojistné na socialni zabezpeéeni a prispévek na statni politiku zaméstnanosti a pojistné na
vefejné zdravotni pojisténi, které zaméstnavatel za sebe odvadi z vymérovaciho zakladu zaméstnance, za uvedeny mésic a v uvedené
vy$i byly odvedeny nejpozdéji v den doruéeni vykazu Ufadu prace CR.

- Na tu &ast mzdovych nakladd, ktera je hrazena z piispévku Ufadu prace CR, nebudu narokovat kryti z pené&znich prostfedkd
poskytovanych ze statniho rozpoctu, rozpoc¢tu uzemnich samospravnych celkl, vys$Sich uzemnich samospravnych celkd, strukturalnich
fondl EU, popfF. z jinych programu a projektdl EU ani jinych vefejnych zdroju.

Dne:

Vyfizuje (jméno, piijmeni):
Cislo telefonu:

E-mail:

Podpis:

jméno, pfijmeni, podpis opravnéné osoby
(statutarniho zastupce nebo jim pisemné& zmocnéné osoby)
pfipadné otisk razitka

Nevyplriujte — uréeno pro potfeby Uradu préce CR:

Zkontroloval vécnou spravnost naroku a stanovil VYSi PrISPEVKU: ..........ueueuiieiiiiiiiiiiiiieiee ettt e e e ee e e eeeeeeeeeeeeees (o] [T
(jméno, pfijmeni, podpis)

SCRVALIL: .. e AN,
(jméno, pfijmeni, podpis)
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