Wypelnia Wnioskodawca

Whniosek o skierowanie na szkolenie indywidualne

Uwagal!!!

Whiosek o skierowanie na szkolenie indywidualne mozna ztozy¢ nie wczes$niej niz po pierwszej
wizycie w urzedzie pracy u swojego doradcy Klienta (po stworzeniu IPD oraz uzyskaniu opinii
doradcy klienta)

Zlozenie wniosku nie oznacza zakwalifikowania na szkolenie.

imi¢ i nazwisko PESEL, a w przypadku cudzoziemca nr
dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢

telefon

Nazwa szkolenia wskazanego przez Wnioskodawce:

Zgodnie z art. 40 ustawy z dn. 20.04.2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy szkolenie
musi odbywa¢ si¢ w formie kursu, realizowanego wedlug planu nauczania obejmujacego przecietnie nie
Mniej niz 25 godzin zegarowych w tygodniu, chyba ze przepisy odr¢bne przewidujg nizszy wymiar godzin
szkolenia.

W przypadku wnioskowania o podwyzszenie kategorii prawa jazdy prosze poda¢ posiadang

kategorie prawa Jazdy: ...

W przypadku wnioskowania o kat. CE,D nalezy posiadaé¢ aktualne prawo jazdy kat. B

oraz C

Nazwa proponowanej instytucji szkoleniowej (posiadajqcej wpis do Rejestru Instytucji
Szkoleniowych na 2019 rok prowadzony przez Wojewodzki Urzqd Pracy!):

nr wpisu do RIS aktualny na 2019r. http://stor.praca.gov.pl/portal/#/ris ...

Przyblizony K0Szt SZKOIENIA: ... ..o e

TermMiN TEAIIZACHI: ... oo i e e

" Wniosek musi by¢ ztozony co najmniej 30 dni przed terminem rozpoczecia szkolenia,
wczesniejszy termin szkolenia jest podstawa do negatywnego rozpatrzenia wniosku


http://stor.praca.gov.pl/portal/#/ris

Uzasadnienie celowosci szkolenia — pole obowiazkowe

(nalezy wypehi¢ czytelnie w kilku zdaniach wskazujgc jak dane szkolenie przyczyni si¢ do
podjecia zatrudnienia)

O Dolaczenie ,,Oswiadczenia pracodawcy o zamiarze zatrudnienia osoby po ukonczeniu szkolenia”
(zalacznik 1).

O Dotaczenie ,,O$wiadczenia o zamiarze podjgcia dziatalnos$ci gospodarczej po ukonczeniu
szkolenia” (zatacznik 2).

Os$wiadczam, ze

[J Nie uczestniczytem/-tam w szkoleniu finansowanym ze $rodkéw Funduszu Pracy na podstawie
skierowania z powiatowego urzedu pracy w okresie ostatnich 3 lat

[ Uczestniczytem/-tam w szkoleniu finansowanym ze $rodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania
Z POWIAtOWEZO UIZEAU PrACY ... .eeeeee e, w okresie ostatnich 3 lat

data i podpis Wnioskodawcy

*
wlasciwe zaznaczy¢
*

nalezy wskazac jaki urzad pracy wystawit skierowanie



Zatacznik nr 1

(pieczatka firmy)

OSWIADCZENIE PRACODAWCY O ZAMIARZE ZATRUDNIENIA
OSOBY UPRAWNIONEJ PO ZAKONCZENIU SZKOLENIA

1. Pelna nazwa pracodawcy

Przedstawiajac powyzsza informacje oSwiadczam, Ze zamierzam zatrudni¢ (co najmniej na % etatu)
lub powierzy¢ wykonywanie innej pracy zarobkowej, ktore podlegaja ubezpieczeniom spolecznym

na okres co najmniej 3 pelnych miesi¢cy z minimalnym wynagrodzeniem za prace.

/imi¢ i nazwisko osoby przewidzianej do zatrudnienia/

w ciggu 60 dni po ukonczonym szkoleniu:

(petna nazwa szkolenia)

Uwagal

W przypadku wnioskowania o szkolenie konczace sie panstwowym egzaminem (np. prawo jazdy Kkat. C,
E lub D) zatrudnienie musi nastapi¢ w ciggu 60 dni po zakonczonym szkoleniu bez wzgledu na wynik
egzaminu.

na stanowisku:

(nazwa stanowiska)

Oswiadczam, ze zapoznalem si¢ z wymogiem zatrudnienia w ciggu 60 dni po zakonczonym szkoleniu bez
wzgledu na wynik badz termin egzaminu.

(podpis pracodawcy - pieczg¢é imienna)

Informujemy, ze nie wywigzanie si¢ ze ztozonego zobowigzania bedzie brane pod uwage w przypadku ubiegania sie
przez pracodawce refundacji form wsparcia z Powiatowego Urzgdu Pracy w Piasecznie.
Wskazane szkolenie musi by¢ zgodne z PKD firmy.



Zalacznik nr 2

OSWIADCZENIE O ZAMIARZE PODJECIA DZIALALNOSCI
GOSPODARCZEJ, PO ZAKONCZENIU SZKOLENIA

0, e e

Zamieszkata/ -ty

Zobowigzuje si¢ do podjecia dzialalnosci gospodarczej w okresie 60 dni od dnia ukonczenia

wnioskowanego szkolenia na okres co najmniej 3 pelnych miesiecy:

(nazwa szkolenia)
Opis planowanej dziatalno$ci gospodarcza:

UWAGAI!

Jezeli Wnioskodawca zamierza staraé si¢ o przyznanie jednorazowych srodkéw na
podjecie dzialalno$ci gospodarczej w PUP Piaseczno, musi bra¢ pod uwage, ze w
sytuacji nieotrzymania w/w Srodkow na dzialalnos¢ nie zwolni to Wnioskodawcy z
obowiazku rozpoczecia deklarowanej dzialalnosci w ciggu 60 dni od zakonczonego

szkolenia.

(data i podpis osoby bezrobotnej)



Wypelnia Doradca Klienta:

Szkolenie zgodnie 7 wyznaczong scietkq zaplanowang w IPD:
[] TAK [ 1 NIE

osoba do 30 roku zycia,

dlugotrwale bezrobotny,

osoba powyzej 50 roku zycia,

bezrobotny korzystajacy ze $wiadczen z pomocy spotecznej,

bezrobotny posiadajacy co najmniej jedno dziecko do 6 roku zycia lub co najmniej jedno
dziecko niepetnosprawne do 18 roku zycia,

1 bezrobotny niepelnosprawny.

[ I N I O R O

Opinia doradcy klienta zgodnie z informacjg przekazywang przez Wnioskodawce w trakcie rozmowy

oraz na podstawie kompletnie wypelnionego wniosku:

Data podpis i pieczatka Doradcy Klienta

Wypelnia Specjalista ds. rozwoju zawodoweqo:

Dotychczasowe uczestnictwo Whnioskodawcy w szkoleniach finansowanych przez urzedy pracy
w ciggu ostatnich 3 lat

O tak  koszty szKOleN...........ovvvviininiiiiiienn,

O nie

Jezeli TAK, to czy Wnioskodawca podjat prace/dziatalnos¢ gospodarczg w ciggu 3 miesiecy od
ukonczenia szkolenia

O tak

O nie

Wynik weryfikacji wniosku:
71 pozytywny
"1 negatywny

Data podpis i pieczatka
Specjalisty ds. Rozwoju Zawodowego





