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piecze¢ Pracodawcy
POWIATOWY URZAD PRACY
W KATOWICACH
UL. POSPIECHA 14
40-852 KATOWICE

WNIOSEK PRACODAWCY O PRZYZNANIE SRODKOW Z KRAJOWEGO
FUNDUSZU SZKOLENIOWEGO (KFS) NA SFINANSOWANIE KOSZTOW
KSZTALCENIA USTAWICZNEGO PRACOWNIKOW I PRACODAWCY
W 2020 ROKU

na podstawie:
1. Art. 69a1 69b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r. o promoc;ji zatrudnienia i instytucjach
rynku pracy (Dz.U. z 2019r. poz. 1482 z p6z. zm.)
2. Rozporzadzenia Ministra Pracy 1 Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014r. w sprawie
przyznania $rodkow z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz. U. z 2018r. poz. 117)

Pouczenie

1. Whniosek wypelnia Pracodawca.

2. Przed wypelnieniem wniosku Pracodawca zobowigzany jest do zapoznania sig
z obowiqzujgcymi w roku 2020 w Powiatowym Urzedzie Pracy w Katowicach
Zasadami naboru i rozpatrywania wnioskow o sfinansowanie ze srodkow Krajowego
Funduszu Szkoleniowego kosztow ksztalcenia ustawicznego Pracownikow i
Pracodawcy

3. Whiosek naleziy wypelnic¢ czytelnie.

4. Wszystkie pola we wniosku nalely wypelni¢ poprzez udzielenie odpowiedzi lub
wpisanie ,,nie dotyczy”.

OSWIADCZENIE:

Oswiadczam, Ze przed wypelnieniem wniosku zapoznalem(am) si¢ z obowiazujacymi
w roku 2020 w PUP- Katowice Zasadami naboru i rozpatrywania wnioskow
o sfinansowanie ze Srodkow Krajowego Funduszu Szkoleniowego kosztow ksztalcenia
ustawicznego Pracownikow i Pracodawcy zamieszczonymi na stronie internetowej
www.katowice.praca.gov.pl w ogloszeniu o naborze wnioskow.

(podpis i piecze¢ Pracodawcy lub osoby
uprawnionej do reprezentowania Pracodawcy,
a w przypadku braku imiennej pieczqtki nalezy

ztozy¢ czytelny podpis)



Krajowy
Fundusz
URZAD PRACY Szkoleniowy

Powiatowy Urzqd Pracy w Katowicach

A. INFORMACJE O WNIOSKODAWCY

Dane dotyczace Pracodawcy

1. Pelna nazwa pracodawcy ( zgodnie z dokumentem
rejestrowym firmy lub innym dokumentem
potwierdzajgcym posiadanie status pracodawcy)

2. Dane kontaktowe Pracodawcy:
a) Numer telefonu
b) E-mail

3. Imi¢ i nazwisko osoby upowaznionej do
reprezentowania pracodawcy (zgodnie z
dokumentem rejestrowym lub zatgczonym do Wniosku
Petnomocnictwem lub innym dokumentem
potwierdzajgcym posiadanie status pracodawcy)

4. Adres siedziby Pracodawcy ( zgodnie z
dokumentem rejestrowym firmy lub innym dokumentem
potwierdzajqgcym posiadanie status pracodawcy)

5.  Miejsce prowadzenia dziatalnosci
gospodarczej (pelny adres) Jezeli dziatalnosé
prowadzona jest w wigcej niz jednej miejscowosci nalezy
poda¢ peing listg w formacie — kod pocztowy,
miejscowos¢, ulica, powiat/wojewodztwo - zgodnie z
dokumentem rejestrowym firmy lub innym dokumentem
potwierdzajqcym status pracodawcy)

6. Adres korespondencyjny

7. Data rozpoczecia dziatalno$ci D D . D D . D D D D

8. NIP Lobboggdo

9. REGON DDDDDDDDD

10. KRS Jobboggoot]

11. Forma organizacyjno-prawna prowadzonej

dziatalnosci (zgodnie z dokumentem rejestrowym lub
innym_dokumentem potwierdzajqcym status pracodawcy)

12. Przewazajacy rodzaj dziatalnosci
gospodarczej wedlug PKD 2007 D D . D D . D

13. Wielkos$¢ przedsigbiorstwa *
(zgodnie z Artykutem 2, 4, 5 Zalgcznika I do Rozporzgdzenia Komisji
(UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznajqcego niektore rodzaje
pomocy za zgodne z rynkiem wewnetrznym w zastosowaniu art. 107 i 108
Traktatu (Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014,str.70-72)

[l Mikroprzedsigbiorstwo
Matle przedsigbiorstwo
Srednie przedsigbiorstwo
Inne (Prosze wpisac)

[

14. Liczba wszystkich pracownikow

zatrudnionych na dzien ztozenia wniosku.
Zgodnie z art. 2 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks Pracy (Dz. U.
z 2019 r, poz. 1040 z pozn. zm.) pracownikiem jest osoba zatrudniona na
podstawie umowy o _prace, powolania, wyboru, mianowania _lub
spoldzielczej umowy o prace lub zatrudniona na podstawie Ustawy-Karta
Nauczyciela

Dane osoby wyznaczonej przez Pracodawce do kontaktow
z PUP

1. Imi¢ nazwisko
2. Numer telefonu
3. E-mail

* mikroprzedsigbiorstwo - to przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 pracownikéw i ktorego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2

milionéw euro
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male przedsigbiorstwo - to przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 pracownikéw i ktorego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10
milionéw euro

Srednie przedsigbiorstwo - to przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 250 pracownikow i ktérego roczny obrot nie przekracza 50 miliondéw euro lub roczna
suma bilansowa nie przekracza 43 milionéw euro.

pozostale - nie mieszczace si¢ w kategoriach wymienionych powyzej.

Wyrazone w euro wielkosci, o ktérych mowa powyzej, przelicza si¢ na zlote wedlug Sredniego kursu oglaszanego przez Narodowy Bank Polski w ostatnim
dniu roku obrotowego wybranego do okreslenia statusu przedsigbiorcy.

Srednioroczne zatrudnienie okresla si¢ w przeliczeniu na pelne etaty. Przy obliczaniu $redniorocznego zatrudnienia nie uwzglednia si¢ pracownikow
przebywajacych na urlopach macierzynskich, urlopach na warunkach urlopu macierzynskiego, urlopach ojcowskich, urlopach rodzicielskich i urlopach
wychowawczych, a takze zatrudnionych w celu przygotowania zawodowego.

W przypadku przedsigbiorcy dziatajacego krocej niz rok, jego przewidywany obrot netto ze sprzedazy towarow, wyrobow i ustug oraz operacji finansowych,

a takze $rednioroczne zatrudnienie oszacowuje si¢ na podstawie danych za ostatni okres, udokumentowany przez przedsigbiorcg.

UWAGA: okreslajac wielkos¢ przedsiebiorcy nalezy bra¢ pod uwage stan zatrudnienia i wielko$¢ obrotow zaréwno wnioskodawcey jak réwniez
podmiotéw z nim powiazanych.

B. WSKAZANIE DZIALAN OBEJMUJACYCH KSZTALCENIE USTAWICZNE PRACODAWCY
I PRACOWNIKOW Z UDZIALEM SRODKOW KFS

Wyszczegolnienie Liczba Liczba Razem
Pracodaw LA Pracownikow
, pracownikow o
cow i
razem | wtym [ Pracodawcow
kobiety
Wedlug Kursy
wsf;;:‘ncia Studia podyplomowe
w ramach Egzaminy umozliwiajace uzyskanie
ksztalcenia | dokumentéw potwierdzajacych nabycie
ustawicznego | umiejetnosci, kwalifikacji lub uprawnien
zawodowych
Badania lekarskie i/lub psychologiczne
wymagane do podjgcia ksztalcenia lub pracy
zawodowej po ukonczonym ksztatceniu
Okreslenie potrzeb pracodawcy w zakresie
ksztalcenia ustawicznego w zwigzku z
ubieganiem si¢ o sfinansowanie tego
ksztatcenia ze srodkow KFS
Ubezpieczenie od NNW w zwiazku z
podjetym ksztalceniem ustawicznym
Wedlug grup | 15-24 lata
wiekowyeh I
35-44 lata
45 lat i wigcej
Wedlug PRIORYTET nr 1
priorytetéw
ustalonych | Wsparcie ksztalcenia ustawicznego dla oséb
przez powracajacych na rynek pracy po przerwie
MRPiPS zwiazanej ze sprawowaniem opieki nad
na 2020 rok |dzieckiem
Dotyczy pracownikow, ktorzy w ciagu jednego
roku przed datg ztozenia wniosku podj¢li prace
(u Pracodawcy sprzed przerwy lub nowego
Pracodawcy) po przerwie spowodowanej
sprawowaniem opieki nad dzieckiem (urlop
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macierzynski, wychowawczy lub zwolnienie na
opieke nad dzieckiem)

Celem potwierdzenia spelniania tego Priorytetu
nalezy przedioiyé 7 wnioskiem Oswiadczenie
Pracodawcy — Zalgcznik A

PRIORYTET nr 2

Wsparcie ksztalcenia ustawicznego oséb po
45 roku zycia

Dotyczy 0s6b, ktore ukonczyty 45 rok zycia
wedlug stanu na dzien ztozenia wniosku.

Celem potwierdzenia spetniania tego Priorytetu
nalezy przedioiyé 7 wnioskiem Oswiadczenie
Pracodawcy — Zalgcznik B

PRIORYTET 3

Wsparcie zawodowego ksztalcenia
ustawicznego w zidentyfikowanych w danym
powiecie zawodach deficytowych

Nalezy wskazaé zawdd deficytowy zgodnie z
Barometrem Zawodow 2020 dla Miasta
Katowice dostepnego w komunikacie

o naborze lub pod adresem:
https://barometrzawodow.pl/userfiles/Barometr
/2020/slaskie/BAROMETR _ZAWODOW _
wojewodztwo_slaskie 2020 Katowice.pdf

Celem potwierdzenia spelniania tego Priorytetu
nalegy przedtoiyé¢ 7 wnioskiem Oswiadczenie
Pracodawcy — Zalgcznik C

PRIORYTET nr 4

Wsparcie ksztalcenia ustawicznego

w zwiazKku z rozwojem w firmach technologii
i zastosowaniem wprowadzanych przez
firmy narzedzi pracy

Zgodnie z Wytycznymi MRPiPS,
Whioskodaweca, aby spetnit wymagania
Priorytetu nr 4 powinien udokumentowacé,

ze w ciggu jednego roku przed ztozeniem
wniosku badz w ciagu trzech miesigcy po jego
ztozeniu zostaty/zostang zakupione nowe
maszyny i narzedzia, badz beda wdrozone
technologie i systemy, a osoby objete
ksztatceniem ustawicznym beda wykonywaé
nowe zadania zwigzane z wprowadzonymi/
planowanymi do wprowadzenia zmianami.
Wsparciem ksztalcenia ustawicznego w ramach
Priorytetu nr 4 mozna obja¢ jedynie
pracownika, ktory w ramach wykonywania
swoich zadan zawodowych/ na stanowisku
pracy korzysta lub bedzie korzystat z nowych
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technologii i narzedzi pracy

Celem potwierdzenia spelniania tego Priorytetu
nalezy przedioiyé 7 wnioskiem Oswiadczenie
Pracodawcy — Zalgcznik D

PRIORYTET 5

Wsparecie ksztalcenia ustawicznego

w obszarach/branzach kluczowych

dla rozwoju powiatu wskazanych

w dokumentach strategicznych/planach

rozwoju

Na podstawie:

- Strategii Rozwoju Miasta Katowice 2030
(Uchwata XIX/365/2015 Rady Miasta Katowice
z dnia 17 grudnia 2015 r.)

- Kierunkéw polityki spotecznej i

gospodarczej Miasta Katowice na 2020 r.

(Zarzqdzenie Nr 420/2019 Prezydenta Miasta

Katowice z dnia 19.07.2019 r. w sprawie zalozen do

projektu budzetu oraz kierunkow polityki spotecznej

i gospodarczej Miasta Katowice na 2020 r,)

Linki do w/wym. dokumentow:

https://bip.katowice.eu/Lists/Dokumenty/Attac
hments/95384/1450771333.pdf

https://bip.katowice.eu/Lists/Zarzadzenia/Attac
hments/11140/420-2019.pdf

Obszar / branza

Nowoczesnych ustug biznesowych:

- BPO ( outsourcing proceséw biznesowych)-
zlecenie wykonania ustug na zewnatrz np.
proceséw telemarketingowych, ksiegowo-
finansowych czy IT

- SSC — wydzielone centra ustugowe zalozone
i pracujace wewnatrz i na rzecz grupy firm
albo zwigzanych ze soba organizacji lub
instytucji np. centrum informatyczne

- ITO ( z ang. information technology
outsourcing) — zlecanie na zewnatrz procesow
informatycznych typu np. help-desk czy
proceséw obejmujacych tworzenie
oprogramowania, zaawansowanych
technologii zwigzanych z IT

-R&D - ( zang. research & development) —
zlecenie wykonania ustug badawczo-
rozwojowych przez zewngtrzny zespot

Twérczosci filmowej, mediow i przemyshu
Kultury

Dziatan kreatywnych w obszarze
architektury i desingu, tworzenie gier
komputerowych



https://bip.katowice.eu/Lists/Dokumenty/Attachments/95384/1450771333.pdf
https://bip.katowice.eu/Lists/Dokumenty/Attachments/95384/1450771333.pdf
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jako obszary/branze na terenie dzialania
Powiatowego Urzedu Pracy w Katowicach
wymagajgce szczego6lnego wsparcia
W postaci réznego typu uznano:

Nalezy wskaza¢ jeden z ww. obszarow/branz
zwigzanych z potrzebami prowadzonej przez
Whioskodawce dziatalnosci (wedfug PKD 2007
w zalgczonej tabeli) oraz uzasadni¢ wybor
ksztalcenia ustawicznego.

Celem potwierdzenia spelniania tego Priorytetu
nalezy przedtoiyé 7 wnioskiem Oswiadczenie
Pracodawcy -Zalgcznik E

PRIORYTET 6

Wsparcie realizacji szkolen dla instruktoréow
praktycznej nauki zawodu badz oséb
majacych zamiar podjecia si¢ tego zajecia,
opiekunoéw praktyk zawodowych

i opiekunow stazu uczniowskiego oraz
szkolen branzowych dla nauczycieli
ksztalcenia zawodowego

Priorytet dotyczy mozliwosci sfinansowania:

a) obowigzkowych szkolen branzowych
nauczycieli teoretycznych przedmiotow
zawodowych i nauczycieli praktycznej
nauki zawodu zatrudnionych w publicznych
szkotach prowadzacych ksztalcenie
zawodowe oraz w publicznych placowkach
ksztalcenia ustawicznego i w publicznych
centrach ksztalcenia zawodowego —
prowadzonych zaréwno przez jednostki
samorzadu terytorialnego, jak rowniez przez
osoby fizyczne i osoby prawne niebedace
jednostkami samorzadu terytorialnego,

b) roznych form ksztalcenia ustawicznego
0s6b, ktorym powierzono obowigzki
instruktoréw praktycznej nauki zawodu lub
deklarujacych cheé podjecia sig takiego
zajecia, opiekunow praktyk zawodowych i
opiekunéw stazu uczniowskiego.

W przypadku wniosku sktadanego przez

publiczng placéwke oswiatowa, w ktérym do

ksztalcenia przewidziany jest Dyrektor
placowki konieczne jest ztozenie oddzielnego
wniosku na ksztatcenie pracownikow placowki

i oddzielnego wniosku na ksztatcenie Dyrektora

placéwki. Powyzsze wynika z faktu udzielania

dofinansowania Pracodawcy, a zgodnie z

przepisami prawa pracodawcg nauczycieli jest

placowka oswiatowa a pracodawca Dyrektora
placowki jest Wojt/Burmistrz/Prezydent, ktory
powotat Dyrektora na stanowisko.

Celem potwierdzenia spelniania tego Priorytetu
nalezy przedlo?yé z wnioskiem Oswiadczenie

6
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Pracodawcy -Zatgcznik F

PRIORYTET 7

Wsparecie ksztalcenia ustawicznego
pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
posiadajacych status przedsiebiorstwa
spolecznego, wskazanych na liscie
przedsi¢biorstw spolecznych prowadzonej
przez MRPiPS, czlonkéw lub pracownikéw
spoldzielni socjalnych lub pracownikow
Zakladow AktywnoSci Zawodowej

Dotyczy pracownikow zatrudnionych w
podmiotach posiadajacych status
przedsiebiorstwa spotecznego, wskazanych na
liscie przedsiebiorstw spotecznych prowadzonej
przez MRPiPS, cztonkow lub pracownikow
spotdzielni socjalnych lub pracownikow
Zaktadow Aktywnosci Zawodowej.

Celem potwierdzenia spelniania tego priorytetu
nalety przedloyé 7 wnioskiem Oswiadczenie
Pracodawcy -Zalgcznik G.

Liczba 0s6b ogdtem do objecia w/w formami wsparcia. (Jedna
osoba powinna by¢ wykazana jeden raz niezaleinie od liczby
form wsparcia ktorymi ma zostaé objeta)
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C. FORMY WSPARCIA ZAPLANOWANE DO SFINANSOWANIA ZE SRODKOW KFS (C1 do C6 wniosku) :

Lp.

Nazwa
kursu

Termin realizacji
kursu (od - do)

Nazwa

i adres

siedziby
wybranego
Realizatora

Miejsce

realizacji Koszt kursu dla Liczba os6b
kursu jednej osoby objetych kursem
(adres)

Calkowita
wysokos¢
wydatkow na
realizacje kursu
w zi

W tym
wnioskowana
wysokos¢ srodkow
z KFS w z1

W tym wysokos¢
wkladu wlasnego
WNOSZonego przez
pracodawce w zl

Ogotem:

C.2 Studia Podyplomowe (nalezy dolqgczyé zalgcznik nr 5 do wniosku oddzielnie dla kaidego kierunku studiow oraz program studiow sporzgdzony przez Realizatora)

Lp.

Termin
Nazwa studiéw realizacji
podyplomowych studiow

(od - do)

Nazwa

i adres

siedziby
wybranego
Realizatora

Miejsce realizacji

Liczba osob

studiow Koszt studiow objetych
podyplomowych @ dla jednej osoby studiami
(adres) podyplomowymi

Calkowita
wysokos¢
wydatkow na
realizacje
studiow w zt

W tym wnioskowana
wysokos¢ srodkow z
KFS w z1

W tym
wysokos¢
wkladu
wlasnego
WNoSzZonego
przez
pracodawce
w zt

Ogolem:
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C.3 Egzamin umozliwiajacy uzyskanie dokumentéw potwierdzajacych nabycie umiejetnosci, kwalifikacji lub uprawnien zawodowych (nalezy dolgczyé zatgcznik nr 5
do wniosku wraz ze sporzgdzonym przez Realizatora opisem celu i zakresu egzaminu). W przypadku, gdy koszt egzaminu zostal uwzgledniony w kalkulacji kosztow kursu lub
cenie jednostkowej studiow podyplomowych - nie wypetnia si¢ tabeli C.3.

W tym
Nazwa . . wysokosé
. ... . Miejsce . . Calkowita . wkladu
Nazwa Termin realizacji i adres realizacii Koszt eezaminu Liczba osob Wwvsoko§é W tym wnioskowana wlasneso
Lp. . egzaminu siedziby el Z1 ez objetych YSO% wysokos$¢ srodkéw z g
egzaminu egzaminu dla jednej osoby : wydatkow na Wnoszonego
(od - do) wybranego egzaminem . KFS w z1
. (adres) egzamin w z} przez
Realizatora
pracodawce
w zl
‘ Ogolem:

C.4 Rodzaj badan lekarskich i psychologicznych wymaganych do podjecia ksztalcenia lub pracy zawodowej po ukonczonym ksztalceniu:
(nalezy dolgczy¢ zalqcznik nr 7 do wniosku, ktory wypelnia Realizator ). W przypadku, gdy koszt badan zostat uwzgledniony w kalkulacji kosztow kursu — nie wypetnia si¢

tabeli C.4.

W tym
Nazwa wysokos¢
Nazwa badan Ter.mm“ i adres M“.)'J see. . Liczba oséb Calk0w1’t a W tym wnioskowana WLSELY
q realizacji ottt realizacji Koszt badan dla . wysokos¢ %R 2 7 wlasnego
Lp. lekarskich/ 2 siedziby = ] ] objetych 7 wysokos¢ Srodkow z
5 badan (od - badan jednej osoby A wydatkow na Wnoszonego
psychologicznych wybranego badaniem . KFS w z1
do) . (adres) badania w zi przez
Realizatora
pracodawce
w zt
Ogotem:
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C.5 Okreslenie potrzeb pracodawcy w zakresie ksztalcenia ustawicznego (naleiy dolgczyé zalgcznik 8 do wniosku)

W tym
Nazwa wysokos¢
. ... . Miejsce . 2 Calkowita . wkladu
Termin realizacji 1 adres o, . . Liczba osob o W tym wnioskowana
Nazwa . . o . realizacji Koszt dzialania dla . wysokos¢ Y % wlasnego
Lp. . . dzialania siedziby . . . . objetych z wysokos¢ srodkow z
dzialania dzialania jednej osoby . . wydatkow na Wnoszonego
(od - do) wybranego i dzialaniem dziatanie w z1 KFS w z} rzez
Realizatora pralc)o dawce
w zt

Ogotem:

C.6 Ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych wypadkow w zwigzku z planowanym ksztalceniem ustawicznym (naleZy dolgczycé zalgeznik nr 9 do wniosku)
W przypadku, gdy koszt ubezpieczenia od NNW zostat uwzgledniony w kalkulacji kosztow kursu, egzaminu lub cenie jednostkowej studiow podyplomowych - nie wypelnia sie

tabeli C.6.
W tym
Nazwa wysokos$¢
OKkres i adres Ml‘.ﬂ see. . . Liczba osob Calk0w1't a W tym wnioskowana wkiadu
Nazwa - . . . realizacji Koszt dzialania dla . wysokos¢ %R A % wlasnego
Lp. q q ubezpieczenia siedziby : g . . objetych p wysokos¢ srodkow z
dzialania dzialania jednej osoby . . wydatkow na Wnoszonego
(od - do) wybranego dzialaniem . . KFS w z1
5 (adres) dzialanie w z} przez
Realizatora
pracodawce
w zk

Ogotem:
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D. UZASADNIENIE WYBORU REALIZATORA DZIALAN OBEJMUJACYCH KSZTALCENIE USTAWICZNE WYKAZANYCH

W CZESCI C WNIOSKU.

D.1 Informacja o usludze wybranego przez Pracodawce Realizatora ksztalcenia ustawicznego wykazanego w czesci C wniosku
(Dane w czesci D. 1 nalezy wypelnié na podstawie dotgczonej do wniosku oferty wybranego Realizatora tj. zatqcznika nr 5,7,8 lub 9)

ksztalcenia ustawicznego
wskazanego w czesci C

(mp. Kurs pn. ,, ....cooeeeeecl’’s
Studia podyplomowe,

kierunek ,, ................7
Egzamin z zakresu ,, .......... )

Forma i nazwa

whniosku

Liczba godzin
ksztalcenia
ustawicznego
przypadajaca na
1 uczestnika

Zegarowe Lekcyjne

Nazwa i adres siedziby
wybranego
Realizatora ustugi
ksztalcenia
ustawicznego

Nazwa posiadanych przez
Realizatora certyfikatow jakosci
oferowanych ustug ksztalcenia
ustawicznego

W przypadku kursow
— nazwa dokumentu,
na podstawie ktérego
wybrany Realizator
ma uprawnienia
do prowadzenia
pozaszkolnych form
ksztalcenia
ustawicznego

Cena uslugi
ksztalcenia
ustawicznego
za jednego
uczestnika

D.2 Informacja o porownywalnych ofertach uslug ksztalcenia ustawicznego minimum dwoch innych Realizatorow

Forma i nazwa ksztalcenia

Liczba godzin ushugi ksztalcenia

Cena ushugi ksztalcenia ustawicznego za

Lp. | Nazwa i adres siedziby Realizatora
podobnej ustugi ustawicznego ustawicznego przypadajaca na | jednego uczestnika
(np. Kurs pn. ,, ...................”; Studia jednego uczestnika
podyplomowe, kierunek ,, ... .............”",
Egzamin z zakresu ,, ............") Zegarowych Lekcyjnych
1.
2.

Czes¢ D.1i D.2 wniosku naleZy wypelnic¢ oddzielnie dla kazdej formy wsparcia w ramach ksztalcenia ustawicznego wykazanej w czesci C wniosku.
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D.3 Szczegolowe uzasadnienie dokonanego wyboru Realizatora uslugi ksztalcenia ustawicznego z uwzglednieniem analizy tematyki,
liczby godzin oraz ceny ustlugi ksztalcenia ustawicznego w poréwnaniu z podobnymi uslugami oferowanymi na rynku przez innych

Realizatorow wykazanych w czesci D2
Czesé D.3 wniosku naleiy wypelnié oddzielnie dla kazdej formy wsparcia w ramach ksztalcenia ustawicznego wykazanej w czesci C wniosku.
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E. PODSUMOWANIE KOSZTOW KSZTALCENIA USTAWICZNEGO

Calkowita wartos$¢ planowanych dzialan
zwiazanych z ksztalceniem

ustawicznym w zlotych

(zgodnie z czeScia C wniosku) :

Stownie:

W tym:

A. Wysokos$¢ wnioskowanych srodkow KFS

w zlotych:

We wnioskowanej wysokosci srodkow KFS nie mozna
uwzgledniac kosztow zwigzanych z wyzywieniem,
dojazdem, zakwaterowaniem uczestnikow form
wsparcia wykazanych w czesci C wniosku.

Stownie:

B. Wysokos$¢ wkladu wlasnego wnoszonego przez
pracodawce w zlotych* (nie dotyczy
mikroprzedsigbiorstw):

Stownie:

o  UWAGA: Przy wyliczaniu wkiadu wltasnego Pracodawcy nie nalezy uwzgledniac innych kosztow, ktore
Pracodawca ponosi w zwigzku z udziatem pracownikow w ksztatceniu ustawicznym np. kosztow delegacji, w
przypadku koniecznosci dojazdu do miejscowosci innej niz miejsce wykonywania pracy, wynagrodzenia za
godziny nieobecnosci w pracy w zwiqzku z uczestnictwem w ksztatceniu ustawicznym
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F. UZASADNIENIE WNIOSKU z uwzglednieniem kazdego z ponizszych punktow:

a. Wskazanie obecnych potrzeb Pracodawcy wymagajacych zastosowania form wsparcia wykazanych w cze$ci C Wniosku

C. Wykazanie zgodnosci i zasadnosci zaplanowanych do realizacji form wsparcia ujetych w czesci C Wniosku z obowigzujacymi w roku 2020 Priorytetami
wydatkowania Srodkéw KFS wskazanymi w cze$ci B Wniosku.
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G. WYKAZ OSOB ZAPLANOWANYCH DO OBJECIA KSZTALCENIEM USTAWICZNYM:
W celu uzasadnienia udziatu we wskazanej formie wsparcia 1 tematyce ksztatcenia ustawicznego dla kazdego pracownika i/lub Pracodawcy nalezy
wypehi¢ ponizsza tabele zgodnie z cze$cig C wniosku (maksymalnie 2 formy wsparcia dla jednej osoby).

Lp. | Nazwisko Wyksztalcenie* | Rodzaj Zajmowane | Rodzaj Forma i Uzasadnienie potrzeby udzialu w Informacja
i imie zawartej stanowisko | wykonywanych | nazwa ksztalceniu ustawicznym z uwzglednieniem | o planach
(w porzqdku umowy prac** wsparcia | wybranego Priorytetu **** dotyczacych
alfabetycznym) i okres, jej S dalszego
oraz data obowigzywania zatrudnienia
urodzenia (od — do) osoby, ktéra ma
(nalezy podac by¢ objeta
dokiadne daty) ksztalceniem
ustawicznym
Priorytetnr: .............
1 Uzasadnienie:
Priorytetnr: .............
2 Uzasadnienie:
Priorytetnr: .............
3 Uzasadnienie:
Priorytet nr: .............
4 Uzasadnienie:
Priorytet nr: .............
5 Uzasadnienie:

*Poziom wyksztatcenia nalezy poda¢ w podziale: gimnazjalne i ponizej, zasadnicze zawodowe, srednie ogdlnoksztalcace, policealne i Srednie zawodowe, wyzsze.

** Nalezy wskaza¢ zakres zadan stuzbowych wykonywanych obecnie na zajmowanym stanowisku.

*** Nalezy poda¢ formg¢ i nazwe wsparcia np. Kurs pn. ,,...” lub Studia podyplomowe z zakresu ,,...” itp. zgodnie z czgscig C wniosku.

**x* Nalezy wskaza¢ kwalifikacje, uprawnienia zawodowe oraz kompetencje jakie nabedzie uczestnik zaplanowanego ksztatcenia ustawicznego i sposob ich wykorzystania
przy uwzglednieniu specyfiki dziatalno$ci firmy i planowanego jej rozwoju, a takze nalezy opisa¢ powigzanie zaplanowanych form i tematyki ksztalcenia ustawicznego z
obowigzujacymi Priorytetami wykazanymi w czgsci B wniosku
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H. OSWIADCZENIE PRACODAWCY

Swiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej, o ktérej mowa w art. 233 Kodeksu Karnego za skladanie
oSwiadczen niezgodnych z prawdg, oSwiadczam/y w imieniu swoim lub podmiotu, ktéry
reprezentuje/my, co nastepuje:

1. Zapoznalem/lam sie¢ z art. 69a 1 69b Ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy (Dz.U. z 2019r. poz. 1482 z p6z. zm.) oraz z Rozporzadzeniem MPiPS
z dnia 14 maja 2014r. w sprawie przyznawania srodkoéw z Krajowego Funduszu Szkoleniowego
(Dz.U z2018r. poz. 117).

2. Oswiadczam, ze jestem pracodawcg w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt.25 ustawy z dnia 20 kwietnia
2014r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy.

3. Jestem/Nie jestem* mikroprzedsigbiorca zgodnie z Artykutem 2, 4, 5 Zalgcznika I do
Rozporzgdzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznajgcego niektore
rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnetrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu (Dz.
Urz. UE L 187 z 26.06.2014,str.70-72)

4. Oswiadczam, ze dzialalno$¢ jest/nie jest* prowadzona w sektorze transportu drogowego.

Odpowiedz przeczqcq nalezy zaznaczyé w przypadku, gdy: beneficjent pomocy de minimis w ogdle nie prowadzi dziatalnosci
gospodarczej w sektorze transportu drogowego albo prowadzqc jednoczesnie dziatalnos¢ gospodarczg w sektorze transportu
drogowego z inng dziatalnosciqg gospodarczq, posiada rozdzielnos¢ rachunkowq dziatalnoSci prowadzonej w sektorze
transportu drogowego zapobiegajgcq ewentualnym przypadkom subsydiow krzyzowych, a udzielona pomoc de minimis
przeznaczona jest wylqcznie na dzialalnosé inng niz dziatalnosé w sektorze transportu drogowego.

Rozdzielnos¢ rachunkowa okreslonej dziatalnosci gospodarczej polega na prowadzeniu odrebnej ewidencji dla tej dziatalnosci
gospodarczej oraz prawidiowym przypisywaniu przychodow i kosztow na podstawie konsekwentnie stosowanych i majgcych
obiektywne uzasadnienie metod, a takze okrvesleniu w dokumentacji, o ktorej mowa w art. 10 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994
. 0 rachunkowosci (Dz. U. z 2019r, poz. 351 z pézn. zm.), zasad prowadzenia odrebnej ewidencji oraz metod przypisywania
kosztow i przychodow.

5. Zalegam/ Nie zalegam* w dniu zlozenia Wniosku z wyptacaniem wynagrodzen pracownikom
oraz z oplacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenia zdrowotne,
Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych oraz Fundusz Emerytur
Pomostowych lub innych danin publicznych.

6. Posiadam/ Nie posiadam* w dniu ztozenia wniosku nieuregulowane w terminie zobowigzania
cywilnoprawne.

7. Toczy si¢/Nie toczy sie* w dniu zloZenia wniosku w stosunku do firmy postgpowanie
upadto$ciowe i nie zostal zgloszony wniosek o likwidacje.

8. Jestem/nie jestem* w trakcie zwolnien grupowych.

9. Os$wiadczam, ze w okresie 365 dni przed ztozeniem Wniosku zostalem/ nie zostalem* skazany
prawomocnym wyrokiem za naruszenie praw pracowniczych i jestem/ nie jestem* objety
postepowaniem wyjasniajacym w tej sprawie.

10. Podlegam stosowaniu/nie podlegam stosowaniu* przepisow, o ktorych mowa w
Rozporzadzeniu Komisji (UE) Nr 1407/2013 z dnia 18.12.2013r. w sprawie stosowania art. 107
i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 352
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z24.12.2013r,, str.1).

Podlegam stosowaniu/nie podlegam stosowaniu* przepisow, o ktorych mowa w
Rozporzadzeniu Komisji (UE) Nr 1408/2013 z dnia 18.12.2013r. w sprawie stosowania art. 107
i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym
(Dz. Urz. UE L 352 2 24.12.2013r., str.9).

Podlegam stosowaniu/nie podlegam stosowaniu* przepisow, o ktorych mowa w
Rozporzadzeniu Komisji (UE) Nr 717/2014 z dnia 27.06.2014r. w sprawie stosowania art. 107 i
108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze
ryboldowstwa 1 akwakultury (Dz. Urz. UE L 190 z 28.06.2014r), str.45.

Os$wiadczam, ze cigZy/ nie cigzy* na mnie obowiazek zwrotu kwoty stanowiacej rownowarto$¢
udzielonej pomocy publicznej, co do ktorej Komisja Europejska wydata decyzje o obowiazku
ZWrotu pomocy.

Oswiadczam, ze wszyscy pracownicy wskazani we Wniosku sg zatrudnieni na podstawie umowy
0 pracg, powotania, wyboru, mianowania lub spodtdzielczef umowy o prace
lub ustawy - Karta Nauczyciela i na dzien ztozenia wniosku §wiadcza prace tj. nie przebywaja
na urlopie macierzynskim, ojcowskim, wychowawczym, zasitku chorobowym a takze nie sa
osobami wspotpracujacymi.

Ubiegam si¢/ nie ubiegam si¢* o przyznanie $rodkdw na te same koszty ksztatcenia
ustawicznego pracownikéw i Pracodawcy z Krajowego Funduszu Szkoleniowego w innym
Powiatowym Urzedzie Pracy.

Korzystalem/nie korzystalem™ w ciagu dwoch ostatnich lat ze srodkow KFS na ksztalcenie
ustawiczne na podstawie wniosku ztozonego w Powiatowym Urzedzie Pracy w Katowicach.

Oswiadczam, ze zaplanowane formy wsparcia w ramach ksztalcenia ustawicznego beda
realizowane przez Wykonawce (jednostke zewnetrzna), z ktorym nie jestem powiazany osobowy
lub kapitatowo.

Przez powigzanie kapitatowe lub osobowe rozumie si¢ wzajemne powigzania miedzy Pracodawcq lub osobami upowaznionymi
do zaciggania zobowigzan w imieniu Pracodawcy a wykonawcq ustugi ksztalcenia, polegajgce w szczegolnosci na: uczestniczeniu
w spoice jako wspdlnik spotki cywilnej lub spotki osoboweyj, posiadaniu co najmniej 10% udziatéw lub akcji, petnieniu funkcji cztonka
organu nadzorczego lub zarzqdzajqcego, prokurenta, pelnomocnika, pozostawaniu w zwigzku malzenskim, w stosunku
pokrewienstwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w
stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

Mam $wiadomos$¢ obowigzku zawarcia umowy, o ktorej mowa w art. 69b ust. 3 ustawy z dnia
20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia 1 instytucjach rynku pracy z pracownikami, ktorym
zostang sfinansowane koszty ksztalcenia ustawicznego ze $rodkéw KFS — w przypadku
pozytywnego rozpatrzenia Wniosku .

Mam $wiadomo$¢ iz moi pracownicy, ktorych ksztalcenie ustawiczne finansowane bedzie ze
srodkow Krajowego Funduszu Szkoleniowego, powinni zachowac status pracownika przez caty
okres realizacji ksztalcenia ustawicznego.

Jestem $wiadomy, ze dane osobowe dotyczace mojej osoby/ podmiotu w tym imi¢ i nazwisko
osoby wskazanej przeze mnie do kontaktu z Powiatowym Urzedem Pracy w Katowicach beda
zbierane, przetwarzane, udostepniane i archiwizowane do celow zwigzanych z rozpatrywaniem
wniosku oraz realizacja umowy, o ktorem mowa w Rozporzadzeniu MPiPS z dnia 14 maja 2014r.
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w sprawie przyznawania srodkow z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz. U. 2018, poz.
117), zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osoéb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych), a takze innych przepisow dotyczacych
ochrony danych osobowych.

Dane zawarte w KRS udostepnione przez Centralng Informacj¢ Krajowego Rejestru Sagdowego
na stronie internetowej Ministerstwa Sprawiedliwo$ci lub dane zawarte w CEiDG udostepnione
na stronie internetowej Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalno$ci Gospodarczej na dzien
ztozenia wniosku s3 aktualne / nieaktualne / nie dotyczy*.

Os$wiadczam, ze dane zawarte w niniejszym Wniosku sa zgodne z prawda, co potwierdzam
wlasnorecznym podpisem.

Jestem Swiadomy, Ze ksztalcenie ustawiczne pracownikow i pracodawcy w ramach Krajowego
Funduszu Szkoleniowego jest finansowane ze srodkow publicznych i w zwiazku z tym podlega
szczegdlnym zasadom rozliczania.

Znam i rozumiem przepisy wspolnotowe i1 krajowe dotyczace pomocy publicznej dla
przedsigbiorcow.

W przypadku pozytywnego rozpatrzenia mojego Wniosku  zobowigzuje si¢ zatozyé
nieoprocentowany firmowy rachunek bankowy lub subkonto przeznaczony wytacznie na cele
realizacji wydatkowania i rozliczenia przyznanych srodkéw KFS i przedstawi¢ jego numer
w Powiatowym Urzedzie Pracy w Katowicach nie pozniej niz na dzien przed zawarciem Umowy
o sfinansowanie dziatan obejmujacych ksztalcenie ustawiczne pracownikow i Pracodawcy.

Jednocze$nie zobowiazuje sie do niezwlocznego powiadomienia Powiatowego Urzedu
Pracy w Katowicach, jezeli w okresie od dnia zlozenia wniosku do dnia podpisania umowy
zmianie ulegnie stan prawny lub faktyczny wskazany w dniu zlozenia wniosku.

* niepotrzebne skresli¢

(podpis i piecze¢ Pracodawcy [ub osoby
uprawnionej do reprezentowania Pracodawcy,
a w przypadku braku imiennej pieczqtki nalezy

ztozy¢ czytelny podpis)
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I. Do wniosku dolaczam zalaczniki, ktore stanowia jego integralng czesS¢: (nalezy zaznaczyc)

Zalacznik nr 1 - Oswiadczenie Wnioskodawcy o otrzymaniu badz nieotrzymaniu pomocy de minimis.
Zalacznik nr 1 jest wymagany do Wniosku.

Zalacznik nr 2 - Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ o pomoc de minimis udzielanej na
warunkach okreslonych w Rozporzadzeniu Komisji (UE) nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013r. w sprawie
stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis ( Dz. Urz. UE L
352 724.12.2013r.)

Zalacznik nr 2 jest wymagany do Wniosku.

Zalacznik nr 3 Pelnomocnictwo do reprezentowania Pracodawcy z uwzglgdnieniem zakresu pelnomocnictwa. Do
wniosku nalezy przedlozy¢ pelnomocnictwo w oryginale z podpisem i pieczatkg imienng Pracodawcy.
Petnomocnictwo nie jest wymagane, jezeli osoba podpisujqca wniosek jest upowazniona w dokumencie
rejestrowym z imienia i nazwiska do reprezentowania Pracodawcy. Pracodawca sporzqdza petnomocnictwo we
wlasnym zakresie.

Zalacznik nr 4 - Kopi¢ dokumentu potwierdzajacego oznaczenie formy prawnej prowadzonej dziatalnosci np.
umowe spotki cywilnej wraz z wprowadzonymi do niej zmianami lub statut w przypadku stowarzyszenia, fundacji,
czy spotdzielni lub inne dokumenty wlasciwe np. szkot, Zaktadu Aktywnosci Zawodowe;j itp.

Zalacznik nr 4 wymagany jest do Wniosku w przypadku braku wpisu do Krajowego Rejestru Sadowego
(KRS) lub Centralnej Informacji o dzialalnosci Gospodarczej (CEiDG).

Zalacznik nr 5 — Oferte Realizatora, ktérg wypetnia wybrana jednostka szkolaca, egzaminujaca lub organizator
studiow podyplomowych w przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztow kursu, egzaminu lub studiow
podyplomowych.

Zalacznik nr 5 wymagany jest do Wniosku w_przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztow
kursu/szkolenia, studiéw podyplomowych lub egzaminu umozliwiajacego uzyskanie dokumentéw
potwierdzajacych nabycie umiejetnosci, kwalifikacji, lub uprawnien zawodowych.

Oferta Realizatora powinna by¢ zlozona oddzielnie dla kazdej formy wsparcia wykazanej w czesci C Wniosku.

Wymagane jest dolaczenie przez Realizatora do Oferty tj. Zalacznika nr 5 nastepujacych dokumentéw:

- kopii certyfikatow jakosci ksztatcenia ustawicznego, potwierdzonych za zgodno$¢ z oryginatem,

- wzoru dokumentu potwierdzajacego kompetencje nabyte przez uczestnikow, o ile nie wynika on z przepisow
powszechnie obowiazujacych

Dodatkowo wymagane jest dolaczenie do wniosku:

- w przypadku kursu - dokumentu na podstawie ktorego Realizator prowadzi pozaszkolne formy ksztalcenia
ustawicznego (o ile ta informacja nie jest dostgpna w publicznych rejestrach elektronicznych)

- w przypadku egzaminu — opisu celu i zakresu tematycznego egzaminu sporzadzony przez Realizatora kursu

- w przypadku studiéw podyplomowych — programu studiow podyplomowych sporzadzony przez Realizatora
studiow.

Zalacznik nr 6 — Program kursu wraz z kalkulacja kosztéw kursu z przeliczeniem na jednego uczestnika
wypelniony przez wybranego Realizatora kursu.

Program powinien by¢ ztozony oddzielnie dla kazdej formy wsparcia wykazanej w czesci C.1 Wniosku.
Zalacznik nr 6 wymagany jest do Wniosku w przypadku ubiegania o sfinansowanie kosztéw kursu.

Zalacznik nr 7 - Ofertg Realizatora badan lekarskich i/lub psychologicznych.

Oferta powinna by¢ ztozona oddzielnie dla kazdego rodzaju badan wykazanych w czesci C.4 Wniosku.
Zalacznik nr 7 wymagany jest do Wniosku w przypadku ubiegania sie o sfinansowanie kosztow badan
lekarskich i/lub psvchologicznych, a koszt badan nie zostal ujety w kalkulacji kosztow kursu (w zalaczniku

nr 6).

Zalacznik nr 8 - Oferte Realizatora dziatan (wskazanych w czesci C.5 Wniosku) w zakresie okre$lenia potrzeb
pracodawcy dotyczacych ksztatcenia ustawicznego w zwiazku z ubieganiem si¢
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o sfinansowanie tego ksztatcenia ze  $rodkow KFS, ktory zostal wybrany przez Wnioskodawce.
Zalacznik nr 8 wymagany jest do Wniosku w przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztow okreslenia
potrzeb pracodawcy dotyczacych ksztalcenia ustawicznego w zwiazku z ubieganiem sie o sfinansowanie
tego ksztalcenia ze Srodkow KFS.

Zalacznik nr 9 - Ofert¢ wybranego przez Wnioskodawce  Realizatora ubezpieczenia od nastgpstw
nieszczgsliwych wypadkow (ze wskazaniem formy wsparcia, ktorego dotyczy ubezpieczenie).

Zalacznik _ nr 9 wymagany jest do Wniosku w_przypadku ubiegania sie o sfinansowanie kosztow
ubezpieczenia od nastepstw nieszczesliwych wypadkow jesli koszt ubezpieczenia nie zostal ujety w_cenie
wybranej formy ksztalcenia ustawicznego wpisanej w czes¢ C wniosku.

Zalacznik nr 10 - Klauzula informacyjna wedhug art. 13 RODO wzgledem podmiotu danych osobowych —
zalacznik wypelniaja wszystkie osoby wskazane w czgsci G Wniosku. Zalacznik nr 10 jest wymagany do
Whiosku.

Zalacznik A- Os$wiadczenie pracodawcy o spelnianiu Priorytetu nr 1- Wsparcie ksztalcenia ustawicznego dla
0s6b powracajacych na rynek pracy po przerwie zwigzanej ze sprawowaniem opieki nad dzieckiem— zalacznik
wymagany jest w przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztéw ksztalcenia ustawicznego w ramach
Priorytetu nr 1.

Zalacznik B- O$wiadczenie pracodawcy o spetnianiu Priorytetu nr 2- Wsparcie ksztatcenia ustawicznego osob po
45 roku zycia- zalacznik wymagany jest w przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztow ksztalcenia
ustawicznego w ramach Priorytetu nr 2.

Zalacznik C- Oswiadczenie pracodawcy o spehlianiu Priorytetu nr 3- Wsparcie zawodowego ksztalcenia
ustawicznego w zidentyfikowanych w danym powiecie lub wojewodztwie zawodach deficytowych- zalacznik
wymagany jest w przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztéw ksztalcenia ustawicznego w ramach
Priorytetu nr 3.

Zalacznik D- Os$wiadczenie pracodawcy o spetnianiu Priorytetu nr 4- Wsparcie ksztalcenia ustawicznego w
zwigzku z rozwojem w firmach technologii i zastosowaniem wprowadzonych przez firmy narzedzi pracy-
zalacznik wymagany jest w przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztow ksztalcenia ustawicznego w
ramach Priorytetu nr 4.

Zalacznik E- Oswiadczenie pracodawcy o spetnianiu Priorytetu nr 5- Wsparcie ksztatcenia ustawicznego w
obszarach/branzach  kluczowych dla rozwoju powiatu/wojewodztwa wskazanych w  dokumentach
strategicznych/planach rozwoju- zalacznik wymagany jest w przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie
kosztow ksztalcenia ustawicznego w ramach Priorytetu nr 5.

Zalacznik F- Oswiadczenie pracodawcy o spetnianiu Priorytetu nr 6- Wsparcie realizacji szkolen dla instruktoréw
praktycznej nauki zawodu badz 0séb majacych zamiar podjecia si¢ tego zajgcia, opiekunow praktyk zawodowych
i opiekunoéw stazu uczniowskiego oraz szkolen branzowych dla nauczycieli ksztalcenia zawodowego- zalacznik
wymagany jest w przypadku ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztéw ksztalcenia ustawicznego w ramach
Priorytetu nr 6.

Zalacznik G- Oswiadczenie pracodawcy o spelnianiu Priorytetu nr 7- Wsparcie ksztalcenia ustawicznego
pracownikow zatrudnionych w podmiotach posiadajacych status przedsigbiorstwa spolecznego, wskazanych na
liscie przedsigbiorstw spotecznych prowadzonej przez MRPiIPS, cztonkow lub pracownikow spotdzielni
socjalnych lub pracownikéw Zaktadow Aktywnosci Zawodowej- zalacznik wymagany jest w_przypadku
ubiegania si¢ o sfinansowanie kosztéw ksztalcenia ustawicznego w ramach Priorytetu nr 7.

Zalacznik H- oSwiadczenie pracodawcy z sektora opieki medycznej

(data) (podpis i pieczeé¢ Pracodawcy lub osoby
uprawnionej do reprezentowania Pracodawcy-
w przypadku braku imiennej pieczqtki nalezy
ztozy¢ czytelny podpis)
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