Fundusz
Szkoleniowy

URZAD PRACY

Powiatowy Urzqd Pracy w Katowicach

Zalacznik E do Whniosku

Oswiadczenie Pracodawcy
o spelnianiu Priorytetu nr 5

Wsparcie ksztatcenia ustawicznego w obszarach/branzach kluczowych dla rozwoju powiatu wskazanych w
dokumentach strategicznych/planach rozwoju

(pelna nazwa Pracodawcy)

Oswiadczam, ze pracownicy wskazani we Wniosku do ksztatcenia ustawicznego w ramach Priorytetu nr 5

beda odbywac ksztalcenie w obszarach/ branzach wyszczeg6élnionych w tabeli zamieszczonej w czesci B
Whiosku :

Nazwa wnioskowanego ksztalcenia ustawicznego .
. .. . Obszar / branza
( zgodnie z czescig C Wniosku np. kurs pod nazwq .....)

podpis i piecze¢ Pracodawcy lub osoby
uprawnionej do reprezentowania Pracodawcy
(w przypadku braku imiennej pieczqtki nalezy
zlozy¢ czytelny podpis)






