Krajowy
Fundusz -

Szkoleniowy Urzad Pracy

Zalacznik nr 1 do Zasad przyznawania srodkow na ksztalcenie ustawiczne
pracownikow i pracodawcow z Krajowego Funduszu Szkoleniowego

Nazwa / imie i nazwisko pracodawcy
Powiatowy Urzad Pracy w Bochni

WNIOSEK PRACODAWCY
o przyznanie srodkéw z Krajowego Funduszu Szkoleniowego
na sfinansowanie kosztéw ksztatcenia ustawicznego pracownikow i pracodawcow.

Podstawa prawna:

= art. 69ai69b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocii zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2019 r. poz. 1482, z pozn. zm.),

= art. 37 ustawy z dnia z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy publicznej (Dz. U. 2018 r. poz.362 z pézn. zm.),

= rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie przyznawania $rodkéw z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz.U.z2018r.
poz. 117.),

= rozporzadzenie Komisji (UE) nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de
minimis (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013),

= rozporzadzenie Komisji /UE/ Nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de
minimis w sektorze rolnym /Dz. Urz. UE L 352 z2 24.12.2013 r./

= rozporzadzenie Komisji /UE/ Nr 717/2014 z dnia 24 czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de
minimis w sektorze rybotéwstwa i akwakultury /Dz. Urz. UE L 190 z 28.06.2014r./

Informacja:

= Wniosek nalezy wypetni¢ czytelnie.

= Wszelkie skre$lenia i poprawki musza by¢ parafowane przez Wnioskodawce.

= Kazda pozycja we wniosku musi by¢ wypetniona, w przypadku, gdy ktorykolwiek punkt wniosku nie dotyczy nalezy wpisa¢ ,nie dotyczy”.

DANE WNIOSKODAWCY - PRACODAWCY.

1. Petna nazwa pracodawcy.

2. Adres siedziby Wnioskodawcy lub miejsce prowadzenia
dziatalnosci  prowadzonej na  terenie  powiatu
bocheriskiego.

3. Adres do korespondencji.

4. Forma prawna dziatalnosci (np. osoba fizyczna prowa-
dzaca dziatalno$¢ gospodarczg, sp. z 0.0., spotka jawna,
spotka komandytowa, spétka akcyjna).

5. Telefon.
6. Numer identyfikacyjny REGON.

7. Numer identyfikacji podatkowej NIP.

8. Numer ewidencyjny PESEL, w przypadku osoby fizycz-
nej.

9. Numer dziatalnosci gospodarczej wedtug PKD (przewaza-
jacego rodzaju).

10.  Wielko$¢ przedsiebiorstwa* (jesli dotyczy):

O mikroprzedsiebiorca (mikroprzedsiebiorstwo definiuje sie jako przedsiebiorstwa, ktre zatrudniajg*™ mniej niz 10 pracownikdw
i ktdrego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EURO***).

O maly przedsiebiorca (mate przedsiebiorstwo definiuje sie jako przedsigbiorstwa, ktére zatrudniajg** mniej niz 50 pracownikdw
i ktdrego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EURO***).

O Sredni przedsiebiorca ( Srednie przedsiebiorstwo definiuje sie jako przedsiebiorstwa, ktére zatrudniajg*™ mniej niz 250
pracownikéw i ktérego roczny obrét nie przekracza 50 milionéw EURO*** lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43
milionéw EURO**¥).

Q inny przedsiebiorca.*
* wlasciwe zaznaczy¢;

** Sredniorocznie;
“** netto.




11. Liczba zatrudnionych pracownikow.
Pracownikiem jest osoba zatrudniona na podstawie umowy o prace,
powofania, wyboru, mianowania lub spétdzielczej umowy o prace (art.
2 Kodeksu Pracy).

12. Imie i nazwisko osoby upowaznionej do reprezentowa-
nia Wnioskodawcy i podpisania wnioskowanej umowy

oraz zajmowane stanowisko. (zgodnie z dokumentem rejestro-
wym lub zatgczonym petnomocnictwem).

OSOBA UPOWAZNIONA DO KONTAKTU Z POWIATOWYM URZEDEM PRACY.

13. Imi¢ i nazwisko oraz zajmowane
stanowisko.

14. Telefon oraz adres poczty elektronicznej (email):

POZOSTALE INFORMACJE.

15. Wnioskowana wysoko$¢ $rodkow z KFS:

Pracodawca moze wnioskowaé o $rodki z KFS w wysokosci:

- 80% kosztow ksztatcenia ustawicznego, nie wiecej jednak niz 6 000 zt w danym roku na jednego uczestnika w przypadku pracodawcow
oraz pracownikow zatrudnionych w wymiarze 1/1 etatu oraz proporcjonalnie mniej w przypadku pracownikéw zatrudnionych w mniejszym
wymiarze, jednak nie mniejszym niz %2 etatu (pracodawca w ramach wktadu wtasnego pokrywa 20% kosztéw ksztatcenia ustawicznego).

- 100% kosztow ksztatcenia ustawicznego w przypadku mikroprzedsigbiorstw, nie wigcej jednak niz 6 000 zt w danym roku na
jednego uczestnika w przypadku pracodawcéw oraz pracownikéw zatrudnionych w wymiarze 1/1 etatu oraz proporcjonalnie mniej w
przypadku pracownikow zatrudnionych w mniejszym wymiarze, jednak nie mniejszym niz %2 etatu.

Maksymalna kwota dofinansowania dla jednego pracodawcy w roku 2020 nie moze by¢ wyzsza niz:
a) w przypadku mikroprzedsigbiorcéw 20 000 zt,
b) w przypadku pozostatych pracodawcéw 35 000 zt.

16. Wysoko$¢ wkitadu wiasnego wnoszonego przez pracodawce.

17. Catkowita wysoko$¢ wydatkow (Suma 3.1 3.2).

18. Numer rachunku bankowego Wnioskodawcy.

UWAGA! W przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku i otrzymania §rodkow KFS musza one zosta¢ przekazane realizatorowi dzialan z ww. konta.

19. Laczna liczba osob objetych ksztatceniem ustawicznym. (Nalezy w odpowiedniej rubryce podaé liczbe pracodawcow oraz liczbe

pracownikéw).

Grupa wiekowa. Liczba Pracodawcéw Liczba pracownikéw
ogbtem w tym kobiety

15-24
25-34
35-44

45 i wiecej
Ogotem:

(Data) ........................................... (Ple czqtka : pOdeS p racodawcy e nej o by

upowaznionej do sktadania o$wiadczen w jego imieniu)




20. Dziatania do realizaciji ze srodkéw KFS wskazane przez pracodawce na rzecz ksztatcenia ustawicznego pracodawcy i pracownikow!

UWAGA !!! Dla kazdego KANDYDATA planowanego do objecia ksztatceniem ustawicznym nalezy wypetni¢ odrebnie ponizszg tabele.

1.1. Kursy / szkolenia do realizacji z inicjatywy pracodawcy lub za jego zgoda:

Nazwa kursu / szkolenia

Dane dotyczace kandydata planowanego do objecia ksztatceniem ustawicznym Planowane do poniesienia ogélem koszty w poszczegéinych
dziataniach dla kandydata.!
KANDYDAT NR:............. 5
. rodzaj umowy o pra .
!naleiy podac liczbe porz_qdk_owq dla pracodawca pracownlk -og % -og —_ I ora); prace okres zatrudnienia . W tym wnioskowana W tym wysokos¢ Catkowita
kazdego kandydata odrebnie tj. 1,2, 3...) = > = 53 : zajmowane wyksztalcenie wysoko$¢ srodkéc)w | wkiadu wiasnego wysoko$¢
D | ¥ | wg wymiar etatu od....do...)3 stanowisko 4 WNOSZonego przez wydatkéw na
K M K | M = s : ( ) ZKFS
LD ®|®|T (np. 111, % itp. jednakze pracodawce w z. wsparcia w zt
nie mniej niz %)
Wyszczegdlnienie dziatan
(dla 1 kandydata)
1.1.1. Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia UStaWICZNEJO. ...........couviiiiiiiiii i

1.1.2. Posiadanie przez ww. realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego aktualnych certyfikatow jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat
jakosci ustug (ISO), akredytacja Kuratora O$wiaty w zakresie szkolen finansowanych z KFS, certyfikat Matopolskich Standardéw Ustug Edukacyjnych i Szkole-

niowych lub inny znak jakosci):

Jezeli TAK nalezy Wpisat NAZWE WW. CEIYAIKATU ............iiii ittt ettt b bt f e bt ekt b e e st e b e bt e bt et e ek e e e b e b e e e eb e e bt e beanbeenie e
oraz zataczy¢ kserokopie potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

1.1.3. Czy w publicznych rejestrach elektronicznych dostepna jest informacja dotyczaca prowadzenia przez ww. realizatora pozaszkolnych  form ksztatcenia usta-
wicznego tj. posiadanie przez ww. realizatora ksztatcenia ustawicznego numeru ewidencji PKD zaczynajacego sie od numeru 85.
[0 TAK LI NIE

Jezeli TAK nalezy wskazag rejestr, W KIOYM JESE AOSIEPNA. .......o..ii ittt e e bt eb e ettt e e e nbe e e nbe e

Jezeli NIE nalezy przediozy¢ stosowne dokumenty, na podstawie ktdrych ww. realizator prowadzi pozaszkolne formy ksztatcenia ustawicznego.

Catkowita wysokos¢
wydatkéw na wsparcia w zt
(dotyczy pkt 1.1.).

Wysoko$¢ wktadu wiasnego wnoszonego przez

Whioskowana wysokos¢ srodkod)w z KFS
pracodawce w zt (dotyczy pkt 1.1.).

(dotyczy pkt 1.1.) .

1.1.4. Koszt kursu / szkolenia:

1.2. Kursy / szkolenia do realizacji z inicjatywy pracodawcy lub za jego zgoda:

Nazwa kursu / szkolenia

1.2.2. Posiadanie przez ww. realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego aktualnych certyfikatow jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat
jakosci ustug (ISO), akredytacja Kuratora O$wiaty w zakresie szkolen finansowanych z KFS, certyfikat Matopolskich Standardéw Ustug Edukacyjnych i Szkole-

niowych lub inny znak jakosci):

O TAK O NIE

Jezeli TAK nalezy Wpisat NAZWE WW. CEIYAIKAIU ... ...ttt ettt ettt h e e s e f e e bt e bt bt e e b bt e b b e st e e s bt et e ek e e e b b et e e seeabe e bt e beenbeanins
oraz zataczy¢ kserokopie potwierdzong za zgodnos¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

1.2.3. Czy w publicznych rejestrach elektronicznych dostepna jest informacja dotyczaca prowadzenia przez ww. realizatora pozaszkolnych form ksztatcenia usta-
wicznego tj. posiadanie przez ww. realizatora ksztatcenia ustawicznego numeru ewidencji PKD zaczynajacego sie od numeru 85.

O TAK LI NIE




Jezeli TAK nalezy wskazac rejestr, w ktérym jest dostepna

Jezeli NIE nalezy przediozy¢ stosowne dokumenty, na podstawie ktdrych ww. realizator prowadzi pozaszkolne formy ksztatcenia ustawicznego.

1.3. Kursy / szkolenia do realizacji z inicjatywy pracodawcy lub za jego zgoda:

Nazwa kursu / szkolenia

Whioskowana wysokos¢ srodkoe)w z KFS Wysokos¢ wktadu wiasnego wnoszonego przez CaIk,owna wysokqsc
wydatkéw na wsparcia w zt
1.2.4. Koszt kursu / szkolenia: (dotyczy pkt 1.2.). pracodawce w zt (dotyczy pkt 1.2.). (dotyczy pkt 1.2.).
1.3.1. Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi kSztatCenia USIAWICZNEJO. ...........oiiiiiiiiiti e

1.3.2. Posiadanie przez ww. realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego aktualnych certyfikatow jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat
jakosci ustug (ISO), akredytacja Kuratora O$wiaty w zakresie szkolen finansowanych z KFS, certyfikat Matopolskich Standardéw Ustug Edukacyjnych i Szkole-
niowych lub inny znak jakosci):

Jezeli TAK nalezy Wpisa NAZWE WW. CEIYAIKATU .........c..iiii ittt bbbt h e e bt b oo bt b e ea bt e bt et e e bt e b b e b e et e ab e e bt e beeneeanins
oraz zataczy¢ kserokopie potwierdzong za zgodnos¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

1.3.3. Czy w publicznych rejestrach elektronicznych dostepna jest informacja dotyczaca prowadzenia przez ww. realizatora pozaszkolnych form ksztatcenia usta-
wicznego j. posiadanie przez ww. realizatora ksztatcenia ustawicznego numeru ewidencji PKD zaczynajacego si¢ od numeru 85.

0O TAK O NIE

Jezeli TAK nalezy wskazaé rejestr, w ktorym jest dostepna

Jezeli NIE nalezy przedtozy¢ stosowne dokumenty, na podstawie ktdrych ww. realizator prowadzi pozaszkolne formy ksztatcenia ustawicznego.

. irz . s Catkowita wysokos¢
Whioskowana wysokos¢ srodkof)w z KFS Wysokos¢ wktadu wtasnego wnoszonego przez wydatkéw na wsparcia w 2t
(dotyczy pkt 1.3.). pracodawce w zt (dotyczy pkt 1.3.). (dotyczy pkt 1.3)
1.3.4. Koszt kursu / szkolenia: —




2.1. Studia podyplomowe do realizacji z inicjatywy pracodawcy lub za jego
zgoda

Nazwa studiéw podyplomowych

2.1.2. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego certyfikatow jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat jakosci ustug
(ISO), akredytacja Kuratora O$wiaty w zakresie szkolen finansowanych z KFS, certyfikat Matopolskich Standardéw Ustug Edukacyjnych i Szkoleniowych lub inny znak
jakosci):

O TAK O NIE

Jezeli TAK nalezy Wpisac NAzwg WW. CEIYAIKATU ...tttk h e f b bbbt b st et et ekt e b e bttt ab e e bt et eni e
oraz zataczy¢ kserokopie potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

Termin realizacji (0d — do) (AA/MMIITIT) .....eoiiiiiiiii e i _

Whioskowana wysokos$¢ srodkog)w z KFS Wysokos¢ wktadu wiasnego wnoszonego przez Calk'owna wysokqsc
2.1.3. Koszt studio (dotyczy pkt 2.1.) pracodawce w zt (dotyczy pkt 2.1.) R DA
. o .1.3. Koszt studiow st} otdp (dotyczy pkt 2.1.).

LiCZba GOAZIN ZAJGC:. ...cvvvvsvi s podyplomowych

3.1.1.Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi KSztatCenia USTAWICZNEGO. ...........viiiuiiiiiie ittt

3.1. Egzaminy umozliwiajace uzyskanie dokumentéw potwierdzajacych nabycie
umiejetnosci, kwalifikacji lub uprawnient zawodowych:

NGZWA BGZAMINU. ...t e ettt e e e et e e 3.1.2. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego certyfikatow jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat jakosci ustug
(ISO), akredytacja Kuratora O$wiaty w zakresie szkolen finansowanych z KFS, certyfikat Matopolskich Standardéw Ustug Edukacyjnych i Szkoleniowych lub inny znak
jakosci) :

""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" O TAK O NIE

Termin realizacji (0d — do) (dd/MM/ITIT) .......coooviiiiiii Jezeli TAK nalezy WpiSa Nazwe WW. CEIYTIKAIU ................o.overeeeeeeceeeesieeteeees ettt e et e e ee et n et s s n e
oraz zataczy¢ kserokopie potwierdzong za zgodnos¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

LICZDA GOUZIN ... Whioskowana wysokos¢ srodkoh)w z KFS Wysoko$¢ wktadu wiasnego wnoszonego przez wy (faat::;\v’v:: :vqsl:::(;:iv 2

(dotyczy pkt 3.1.). pracodawce w zt (dotyczy pkt 3.1.). (dotyczy pkt 3.1.)
3.1.3. Koszt egzaminu: yezy P S.L.)
4.1 Badania lekarskie i psychologiczne wymagane do podjecia ksztatcenia lub
pracy zawodowej po ukoriczonym ksztatceniu: 4.1.1.Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia UStaWiCZNQO. ..........c..voveiiiiiiiiiiic s

Termin realizacji (0d — do) (AAd/MMIITIT) .....oooiiiiiiiii e

4.1.2. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego certyfikatow jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat jakosci ustug
(1S0), lub inny znak jakosci) :




Jezeli TAK nalezy Wpisac NAzwg WW. CEIYAIKATU ...tttk h e f b bbbt b st et et ekt e b e bttt ab e e bt et eni e
oraz zataczy¢ kserokopig potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.
Whioskowana wysokos$¢ srodkoi)w z KFS Wysokos¢ wktadu wlasnego wnoszonego przez :;:L':.)w:: ﬁsgrgiiv 7
4.1.3. Koszt (dotyczy pkt 4.1.). pracodawce w zt (dotyczy pkt 4.1.). wy (dotyczy pktp 41).
badar lekarskich
5.1 Ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych wypadkoéw w zwiazku z podje-
tym ksztatceniem: 5.1.1. Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia UStBWICZNEQO. ..............oiiiiiiiiiic
Termin realizacji (00 — A0) (AAMMMIIIIT) ......iiiiii ettt siene | ottt et e et e et e et e et e et et ettt et s e e et e et e et e e et et e e et e et e ee e eea e e et e et e ee s e e et oot e e e e e et e e e e e ee et e e ee s e e et e et e et ea e e e et e et e et e et e et e e et e e et e e et oot e e e et et e ee e et e et e e et e et et e et e et e et et e e
5.1.2. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego certyfikatow jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat jakosci ustug
(1SO), lub inny znak jakosci) :
O TAK I NIE
Jezeli TAK nalezy Wpisa NAZWE WW. CEIYAIKATU ...ttt etttk b et f e bt e bt bt oo h bbb e st e bt et ekt e b b e b e et e ab e e bt e beenbeanins
oraz zataczy¢ kserokopie potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.
. iz - s Catkowita wysokos¢
) . Whnioskowana wysoko$¢ srodkéj)w z KFS Wysokos¢ wktadu wtasnego wnoszonego przez ) .
5.1.3. Koszt ubezpieczenia od (dotyczy pkt 5.1.). pracodawce w zt (dotyczy pkt 5.1.). wydatkow na wsparcia w zt
. o (dotyczy pkt 5.1.).
nastepstw nieszczesliwych
wypadkow:
6.1 Okreslenie potrzeb pracodawcy w zakresie ksztaicenia ustawicznego: 6.1.1 Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi kSztatCenia USTAWICZNEGO. .........eiuriiiie ittt e e s et e e et e e et eenaeeenaeeaneeee e
Termin realizacji (0d — do) (Ad/MMIIITT) .....eiiiiiiii e . ) ) L o
ermin realizacji (od — do) (dd/mmrrr) 6.1.2. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego certyfikatow jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat jako$ci ustug
(1S0), lub inny znak jakosci) :
LICZDA GOUZIN. ...t e

O TAK O NIE

Jezeli TAK nalezy WpiSat NAZWE WW. CEIYAIKAIU ...........iiiiiiie ittt stttk ekt e e bt e st e s b ekt e bt e bt e bt e e st e eb e e bt e ke et b e et e e bt e sbeeneeansetae s
oraz zataczy¢ kserokopie za zgodno$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

6.1.3. Koszt okreslenia Catkowita wysoko$é

Whioskowana wysokos$¢ srodko6.1.2w z KFS Wysokos$¢ wktadu wlasnego wnoszonego przez

potrzeb pracodawcy w (dotyczy pkt 5.1.). pracodawce w zt (dotyczy pkt 5.1.). YR GLIENE S
zakresie ksztatcenia usta- (dotyczy pkt 5.1.).
wicznego:




UWAGA !!! Nalezy zaznaczy¢ jeden z ponizszych priorytetow odpowiednio dla:

- pkt 7 - ubiegania sie o $rodki z limitu podstawowego KFS,

- pkt 8 - ubiegania sie o $rodki rezerwy KFS.

7. Priorytety wydatkowania dla $rodkéw z limitu podstawowego KFS w roku 2020, w ktérych wnioskodawca planuje obja¢ kierowang osobe (nalezy wskazac jeden z priorytetéw):

7.1 (priorytet 1) wsparcie ksztatcenia ustawicznego dla os6b powracajacych na rynek pracy po przerwie zwigzanej ze sprawowaniem opieki nad dzie ckiem: U TAK LI NIE

Oswiadczam, iz osoba ktéra planuje obja¢ ksztatceniem ustawicznym posiada w ciagu jednego roku przed datg ztozenia wniosku minimum 90 dniowa (nieprzerwanie) przerwe w pracy spowodowang sprawowaniem opieki nad dzieckiem (urlop macierzyniski,
wychowawczy, zwolnienie na opieke nad dzieckiem) ...........cccovvviiiiniiiii

podpis pracodawcy
7.2 (priorytet 2) wsparcie ksztatcenia ustawicznego osob po 45 roku zycia (na dzien sktadania wniosku osoba ukonczyta 45 lat): 0 TAK 0 NIE

7.3 (priorytet 3) wsparcie zawodowego ksztatcenia ustawicznego w zidentyfikowanych w danym powiecie lub wojewédztwie zawodach deficytowych: O TAK 0 NIE

Jezeli Tak nalezy wpisa¢ nazwe zawodu zgodnie z opracowanym najbardziej aktualnym dla powiatu bochenskiego lub wojewddztwa matopolskiego barometrem zawodow deficytowych (dostepnego na stronie internetowej www.barometrzawodow.pl):

7.4 (priorytet 4) wsparcie ksztatcenia ustawicznego w zwiazku z rozwojem w firmach technologii i zastosowaniem wprowadzanych przez firmy narzedzi pracy: O TAK O NIE

Whioskodawca, ktory chce ubiega¢ sie o $rodki KFS z priorytetu, o ktérym mowa w pkt 7.4 powinien udowodnié, iz:

- w ciggu jednego roku przed zlozeniem wniosku zostaly zakupione nowe maszyny i narzedzia, badz byty wdrozone nowe technologie i systemy (nalezy przedtozy¢ do wniosku kserokopie potwierdzonego za zgodno$¢ z oryginatem np. dokumentu zakupu, decyzji o
wprowadzeniu

010001 SO B 1o 1) I T TSP RO PUPRRPRRPROPO (nalezy wskaza¢ nazwe przediozonego dokumentu),
- w ciggu 3 miesiecy po jego ztozeniu zostaty/ zostang zakupione nowe maszyny i narzedzia, badz beda wdrozone NOWE tEChNOIOGIE | SYSIEIMY.........c.viiiiiii ittt bbbttt ettt (nalezy wskazac jakie?)

a pracownicy objeci ksztatceniem ustawicznym bede wykonywa¢ nowe zadania zwigzane z prowadzonymi/ planowanymi do wprowadzenia zmianami.

7.5 (priorytet 5) wsparcie ksztatcenia ustawicznego w obszarach/branzach kluczowych dla rozwoju powiatu/wojewédztwa wskazanych w dokumentach strategicznych/planach rozwoju: O TAK 0 NIE

Jezeli Tak nalezy wskaza¢ obszary/ branze zgodnie z opracowang dla powiatu bochenskiego ,Strategia Rozwoju Powiatu Bochenskiego na lata 2014- 2020” dostepna na stronie internetowej https:/www.powiat.bochnia.pl/nasz-powiat/strategia-rozwoju-powiatu-
bochenskiego-20142020.html);

7.6 (priorytet 6) wsparcie realizacji szkolen dla instruktoréw praktycznej nauki zawodu, badz os6b majacych zamiar podijecia sie tego zajecia, opiekunéw praktyk zawodowych i opiekunéw stazu uczniowskiego oraz szkolen branzowych dla nauczycieli

ksztatcenia zawodowego. O TAK O NIE



http://www.barometrzawodow.pl/
https://www.powiat.bochnia.pl/nasz-powiat/strategia-rozwoju-powiatu-bochenskiego-20142020.html
https://www.powiat.bochnia.pl/nasz-powiat/strategia-rozwoju-powiatu-bochenskiego-20142020.html

7.7 (priorytet 7) wsparcie ksztatcenia ustawicznego pracownikow zatrudnionych w podmiotach posiadajacych status przedsiebiorstwa spotecznego, wskazanych na liscie przedsigbiorstw spotecznych prowadzonej przez MRPiPS, cztonkéw lub

pracownikow spotdzielni socjalnych lub pracownikow Zaktadéw Aktywnosci Zawodowej.

O TAK O NIE
8. Priorytety wydatkowania dla srodkow rezerwy KFS w roku 2020, w ktérych wnioskodawca planuje obja¢ kierowana osobe (nalezy wskazac jeden z priorytetow jezeli dotyczy):
8.1 (priorytet a) wsparcie ksztatcenia ustawicznego osoéb z orzeczonym stopniem niepetnosprawnosci (osoba posiadajaca aktualne orzeczenie o niepetnosprawnosci): U TAK LI NIE
Os$wiadczam, iz osoba, ktdra planuje objaé ksztatceniem ustawicznym posiada aktualne orzeczenie 0 NiepetNOSPraWNOSCi  ...vvvrvverseesssissisesssressssessssesssneeas

podpis pracodawcy

8.2 (priorytet b) wsparcie w nabywaniu kompetencji cyfrowych. I TAK I NIE
8.3 (priorytet c) wsparcie ksztatcenia ustawicznego pracownikéw Centréw Integraciji Spotecznej, Klubéw Integraciji Spotecznej, Warsztatéw Terapii Zajeciowej: 0 TAK O NIE
8.4 (priorytet d) wsparcie ksztaltcenia ustawicznego osob, ktére moga udokumentowaé wykonywanie przez co najmniej 15 lat prac w szczegdinych warunkach lub o szczegdinym charakterze. O TAK 0 NIE
Jezeli Tak nalezy wypetni¢ o$wiadczenie bedace zatacznikiem nr 10 do niniejszego wniosku.

O TAK O NIE

8.5 (priorytet e) wsparcie ksztalcenia ustawicznego osob zatrudnionych u pracodawcow, ktérzy w latach 2017- 2019 nie korzystali ze Srodkéw Krajowego Funduszu Szkoleniowego.

Oswiadczam, iz w latach 2017-2019 nie korzystatem ze $rodkéw Krajowego Funduszu Szkoleniowego (dotyczy terenu catego Kraju) ......evvervrereemiennennsinisinesnessnennennne

OO TAK (jesli tak, prosze wskazac nazwe szkolenia oraz wysokos¢ wsparcia)
9. Czy osoba planowana do objecia

KSZE A M M US AW CZNY M KO ZY St a |

z ksztalcenia ustawicznego z KFS w
biezacym roku (dotyczy 2020 roku). O NIE

Pozycja | Uzasadnienie

10. Uzasadnienie do kazdej z wymie-
nionych form wsparcia odbycia ksztat-
cenia ustawicznego, przy uwzglednie-

niu obecnych lub przysziych potrzeb
pracodawcy oraz obowiazujacych
priorytetdw wydatkowania $rod-
kow KFS (bez informacji uzna-
nych za dane wrazliwe).




Pozycja | Uzasadnienie

11. Uzasadnienie wyboru realizatora

ustugi ksztatcenia ustawicznego
finansowanej ze Srodkow KFS (krotki
opis uzasadniajacy wybor realizatora

ksztatcenia ustawicznego: instytucji
szkoleniowej, placéwki medycyny
pracy, firmy ubezpieczeniowej itd.) .

Pozycja | Nazwa ustugi ksztatcenia ustawicznego Nazwa realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego oraz NIP Liczba godzin Cena

12. Cena ustugi ksztatcenia ustawicz-

nego w poréwnaniu z ceng podobnych
ustug oferowanych na rynku.’

13. Informacja o planach dotyczacych
dalszego zatrudnienia osoby, ktéra
bedzie objeta ksztatceniem ustawicz-
nym finansowanym ze $rodkéw KFS.
W przypadku pracodawcy objetego
ksztatceniem ustawicznym nalezy
podaé informacje o planach dotycza-
cych dziatania firmy w przysziosci.

1 Finansowanie kosztow ksztatcenia ustawicznego nie obejmuje kosztéw zwiazanych z zakwaterowaniem, wyzywieniem oraz kosztow delegacji.

2 Zgodnie z art. 2 Kodeksu Pracy, pracownikiem jest osoba zatrudniona na podstawie umowy o prace, powotania, wyboru, mianowania lub spétdzielczej umowy o prace.

3 W przypadku, gdy wnioskodawca kieruje na ksztalcenie ustawiczne pracownika, ktéremu umowa korczy sie w trakcie tego ksztalcenia nalezy dotaczy¢ oswiadczenie pracodawcy, ze umowa zostanie
przediuzona, co najmniej do momentu zakonczenia ksztatcenia.

4 Na wniosek pracodawcy, na podstawie umowy, Urzad moze przyznaé srodki z KFS na sfinansowanie kosztow, w wysokosci 80% tych kosztow, nie wiecej jednak niz 6 000 zt w danym roku na jednego
uczestnika, a w przypadku mikroprzedsiebiorstw w wysokosci 100%, nie wiecej jednak niz 6 000 zt w danym roku na jednego uczestnika w przypadku pracodawcoéw oraz pracownikow zatrudnionych
w wymiarze 1/1 etatu oraz proporcjonalnie mniej w przypadku pracownikéw zatrudnionych w mniejszym wymiarze, jednak nie mniejszym niz ' etatu.

5 Nalezy wskaza¢ do kazdej z ustug ksztatcenia ustawicznego, o ktore sie ubiega wnioskodawca min. 1 poréwnanie cenowe podobnych ustug oferowanych na rynku , o ile sa dostepne.

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania o$wiadczen w jego imieniu)




Zatacznik nr 1 do wniosku.

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY
ubiegajacego si¢ o przyznanie Srodkéw na ksztatcenie ustawiczne z Krajowego Funduszu Szkoleniowego

Swiadomy/a/ odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego , Kto sktada zeznanie majace stuzy¢ za dowdd w poste-
powaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy — zeznaje nieprawde lub zataja prawde podle-
ga karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8” oswiadczam, ze:

* niewlasciwe skresli¢

)

2)

3)

4)

5)

6)

7

8)

9)

10)

11)

12)

13)

spetniam - nie spetniam* warunki okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia
14 maja 2014 w sprawie przyznawania srodkéw z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz. U. z 2018 r.
poz. 117.),

zostatlem - nie zostalem* w okresie 365 dni przed ztozeniem wniosku ukarany lub skazany prawomocnym
wyrokiem za naruszenie przepisbw prawa pracy albo jestem — nie jestem* objety postepowaniem
dotyczacym naruszenia przepiséw prawa pracy.

bylem - nie bylem* karany w okresie 2 lat przed dniem zlozenia wniosku za przestgpstwa przeciwko
obrotowi gospodarczemu w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. — Kodeks karny (Dz.U. z 2019 r.
poz. 1950 z pozn.zm.) lub ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialnosci podmiotéw
zbiorowych za czyny zabronione pod grozbg kary (Dz.U. z 2019 r. poz. 628, z p6zn. zm.).

prowadze- nie prowadze* dziatalno$¢ gospodarczg niezaleznie od jej formy prawnej i sposobu
finansowania, do ktorej majg zastosowanie reguty konkurencji okreslone w Traktacie o funkcjonowaniu
Unii Europejskie;.

jestem - nie jestem* beneficjentem pomocy w rozumieniu ustawy z dnia 30.04.2004 r. o postepowaniu
w sprawach dotyczacych pomocy publicznej (Dz. U. 2018 r. poz. 362 z podzn. zm.) oraz zgodnie
Z przepisami prawa wspolnotowego.

wnioskuje - nie wnioskuje* o udzielenie pomocy de minimis i spetniam - nie spetniam- nie dotyczy*
warunki, o ktérych mowa w rozporzgdzeniu 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 z24.12.2013r.)

whioskuje - nie wnioskuje* o udzielenie pomocy de minimis w rolnictwie i spetniam - nie spetniam- nie
dotyczy* warunki, o ktérych mowa w rozporzgdzeniu Komisji (UE) Nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 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 z24.12.2013r.)

wnioskuje - nie wnioskuje* o udzielenie pomocy de minimis w rybotowstwie i akwakulturze i spetniam -
nie spetniam- nie dotyczy* warunki, o ktérych mowa rozporzgdzeniu Komisji (UE) Nr 717/2014 z dnia
24 czerwca 2014r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do
pomocy de minimis w sektorze rybotowstwa i akwakultury (Dz. Urz. UE L 190 28.06.2014r.)

otrzymatem - nie otrzymalem* decyzje Komisji Europejskiej o obowigzku zwrotu pomocy uzyskanej
w okresie wczesniejszym uznajgcej pomoc za niezgodng z prawem i ze wspolnym rynkiem.

zatrudniam- nie zatrudniam* w dniu ztozenia wniosku co najmniej jednego pracownika (zatrudnienie
oznacza wykonanie pracy na podstawie stosunku pracy, stosunku stuzbowego, oraz umowy o prace
naktadczg). Stan zatrudnienia na dzien zlozenia wniosku w przeliczeniu na pelny wymiar czasu pracy

przystuguje- nie przystuguje* mi prawo odzyskania podatku naliczonego lub obnizenia kwoty podatku
naleznego o kwote podatku naliczonego zawartego we wskazanych wydatkach.

Dane zawarte w Krajowym Rejestrze Sgdowym udostepnione przez Centralng Informacje Krajowego Reje-
stru Sagdowego na stronie internetowej Ministerstwa Sprawiedliwosci na dzien ztozenia wniosku sg aktual-
ne/nieaktualne/nie dotyczy*

Dane zawarte w Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej udostepnione na stronie
internetowej Ministerstwa Rozwoju na dzien zlozenia wniosku sg aktualne/nieaktualne/nie dotyczy*

Ponadto oswiadczam co nastepuje:

14)

15)

16)

17)

Koszt ksztatcenia ustawicznego pracownikéw i pracodawcow w 2020 roku nie przekroczy 6 000 zt na
jednego uczestnika w przypadku pracodawcow oraz pracownikdéw zatrudnionych w wymiarze 1/1 etatu
oraz proporcjonalnie mniej w przypadku pracownikdw zatrudnionych w mniejszym wymiarze, jednak nie
mniejszym niz 2 etatu.

Zobowigzuje sie do ztozenia w dniu podpisania umowy dodatkowego oswiadczenia o uzyskanej pomocy
publicznej, jezeli w okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia podpisania umowy z urzedem pracy,
otrzymam pomoc publiczng de minimis.

Catkowita wartos¢ planowanych dziatan ksztalcenia ustawicznego wskazana we wniosku obejmuje
wylacznie naleznos¢ dla instytucji szkoleniowej realizujgcej szkolenie (nie obejmuje dodatkowych
kosztow w zwigzku z realizowanym ksztatceniem takich jak np. wyzywienie, zakwaterowanie, koszt dojazdu
na szkolenie, koszt delegaciji).

Oswiadczam, ze utrzymam/y zatrudnienie pracownika/kéw, ktdrego/ych kieruje na ksztalcenie ustawiczne
co najmniej do dnia zakohczenia ostatniej formy wsparcia.



18)
19)

20)

21)

22)

Nie zamierzam samodzielnie realizowa¢ ustugi edukacyjne dla wtasnych pracownikow.

Zapoznatem sie z art. 69a i 69b ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy z dnia 20
kwietnia 2004 r. (Dz.U. z 2019 r., poz. 1482, z pézn. zm.) oraz Rozporzgadzenia Ministra Pracy i Polityki
Spotecznej zdnia 14 maja 2014 r. wsprawie przyznawania $rodkéow z Krajowego Funduszu
Szkoleniowego (Dz.U. z 2018 r. poz. 117) i innymi przepisami prawa w zakresie udzielania pomocy de
minimis, de minimis w rolnictwie i rybotéwstwie i jestem $wiadomy obowigzkéw z nich wynikajgcych.
Zapoznatem sie z Zasadami przyznawania srodkow na ksztatcenie ustawiczne pracownikow
i pracodawcow z Krajowego Funduszu Szkoleniowego.

Wyrazam zgode na zbieranie, przetwarzanie, udostepnianie i archiwizowanie danych osobowych przez
Urzad Pracy w Bochni, dla celéw zwigzanych z rozpatrywaniem wniosku oraz realizacjg umowy, o ktorej
mowa W Rozporzgdzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie
przyznawania srodkéw z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz. U. z 2018 r., poz. 117), zgodnie
z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE oraz obowigzujgcych przepiséw prawa
w zakresie ochrony danych osobowych.

Dane zawarte we wniosku sg zgodne z prawda.

(Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania o$wiadczen w jego imieniu)
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Zalacznik nr 2 do wniosku.

OSWIADCZENIE
wnioskodawcy o otrzymanej pomocy de minimis
oraz innej pomocy dotyczacej tych samych kosztéw kwalifikujacych sie do objecia pomoca.

Ja nizej podpisany/a

/imie i nazwisko/

reprezentujgcy

/oznaczenie Wnioskodawcy/

Swiadomy/a/ odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego ,, Kto sktada zeznanie majace stuzy¢ za dowdd w poste-
powaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy — zeznaje nieprawde lub zataja prawde podle-
ga karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8” oswiadczam, ze:

1. Oswiadczam, ze w okresie obejmujgcym biezacy rok podatkowy, w ktérym ubiegam sie o pomoc
oraz w poprzedzajgcych go 2 lat podatkowych otrzymatem - nie otrzymatem?! pomoc de minimis?,

Wartos¢é pomocy
Lp. Organ udzielajgcy pomocy. Dzien/ miesiac/ brutto:
rok udzielenia

pomocy. PLN EURO

Suma udzielonej pomocy:

Informacja o udzielonej pomocy de minimis /wypetni¢ w przypadku otrzymania pomocy/.

12



2. Oswiadczam, ze otrzymatem - nie otrzymalem?® inng pomoc w odniesieniu do tych samych
kosztéw kwalifikowanych?.

Wartos¢é pomocy

Lp. Organ udzielajgcy pomocy. Dzien/ miesiac/ brutto:

rok udzielenia
pomocy. PLN EURO

Suma udzielonej pomocy:

W przypadku otrzymania innej pomocy dotyczacej tych samych kosztéw kwalifikowanych
nalezy wypetni¢ ponizsza tabele.

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania oswiadczen w jego imieniu).

1 niepotrzebne skreslié¢

2 do przedstawionej pomocy de minimis nalezy zaliczy¢ réwniez pomoc de minimis uzyskana
zgodnie z definicja pojecia jednego przedsiebiorstwa tzw. "jedno przedsiebiorstwo™ obejmuje
wszystkie jednostki gospodarcze, ktére s3a ze sobg powigzane co najmniej jednym
z nastepujacych stosunkéw:

a) jedna jednostka gospodarcza posiada w drugiej jednostce gospodarczej wiekszo$¢ praw
glosu akcjonariuszy, wspoélnikéw lub cztonkéw;

b) jedna jednostka gospodarcza ma prawo wyznaczyé lub odwota¢ wiekszosé cztonkéw
organu administracyjnego, zarzadzajgcego lub nadzorczego innej jednostki gospodarczej;

c) jedna jednostka gospodarcza ma prawo wywieraé dominujacy wplyw na inng jednostke
gospodarcza zgodnie z umowa zawartg z ta jednostkg lub postanowieniami w jej akcie
zalozycielskim lub umowie spétki;

d) jedna jednostka gospodarcza, ktoéra jest akcjonariuszem lub wspdlnikiem w innej
jednostce gospodarczej lub jej czlonkiem, samodzielnie kontroluje, zgodnie z porozumieniem
z innymi akcjonariuszami, wspoélnikami lub cztonkami tej jednostki, wiekszo$¢ praw gtosu
akcjonariuszy, wspolnikéw lub cztonkéw tej jednostki.

Jednostki gospodarcze pozostajace w jakimkolwiek ze stosunkow, o ktéorych mowa w pkt a-d,
za posrednictwem jednej innej jednostki gospodarczej lub kilku innych jednostek gospodar-
czych réwniez sg uznawane za jedno przedsiebiorstwo.
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Zatacznik nr 3 do wniosku

OSWIADCZENIE
wnioskodawcy o otrzymanej pomocy de minimis w rolnictwie oraz informacji
o otrzymanej innej pomocy dotyczacej tych samych kosztéw kwalifikujacych sie do objecia
pomoca.

Ja nizej podpisany/a *
/imie i nazwisko/

reprezentujgcy

/oznaczenie Wnioskodawcy/

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego ,Kto sktada zeznanie majace stuzy¢ za dowod w poste-
powaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy — zeznaje nieprawde lub zataja prawde podle-
ga karze pozbawienia wolnosci do 3 lat”

1. Oswiadczam, ze w okresie obejmujacym biezgcy rok podatkowy, w ktérym ubiegam sie o pomoc, oraz
w ciggu poprzedzajgcych go 2 lat podatkowych otrzymatem - nie otrzymatem** pomoc de minimis w rolnictwie.

Informacja o udzielonej pomocy publicznej de minimis /wypetni¢ w przypadku otrzymania pomocy/

Lp. | DzieA/miesigc/rok Warto$¢ pomocy brutto

udzielenia
pomocy

w PLN w EURO

RAZEM:

2. Informuje, ze otrzymatem - nie otrzymatem** inng pomoc w odniesieniu do tych samych kosztéw kwalifiko-
wanych.

W przypadku otrzymania innej pomocy dotyczacej tych samych kosztéw kwalifikowanych nalezy wypeti¢ poniz-

sz tabele.

Lp. | DzieA/miesigc/rok Warto$¢ pomocy brutto

udzielenia
pomocy

w PLN w EURO

RAZEM:

* jezeli nie dotyczy wpisa¢ — NIE DOTYCZY
** niewtasciwe skresli¢

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania oswiadczen w jego imieniu)
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Zalacznik nr 4 do wniosku.

OSWIADCZENIE
wnioskodawcy o otrzymanej pomocy de minimis w rybotéwstwie i akwakulturze oraz informacji
0 otrzymanej innej pomocy dotyczacej tych samych kosztéw kwalifikujacych sie do objecia pomoca.

Ja nizej podpisany/a*
/imie i nazwisko/

reprezentujgcy

/oznaczenie Wnioskodawcy/

Swiadomy/a/ odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego ,, Kto sktada zeznanie majgce stuzy¢ za dowod w poste-
powaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy — zeznaje nieprawde lub zataja prawde podle-
ga karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8” oswiadczam, ze:

1. Oswiadczam, ze w okresie obejmujacym biezacy rok podatkowy, w ktérym ubiegam sie o pomoc, oraz w ciggu
poprzedzajgcych go 2 lat podatkowych otrzymatem - nie otrzymatem** pomoc de minimis w rybotéwstwie
i akwakulturze.

Informacja o udzielonej pomocy publicznej de minimis /wypetni¢ w przypadku otrzymania pomocy/

Lp. | DzieA/miesigc/rok Wartos¢ pomocy brutto

udzielenia
pomocy

w PLN w EURO

RAZEM:

2. Informuje, ze otrzymalem - nie otrzymatem** inng pomoc w odniesieniu do tych samych kosztéw
kwalifikowanych.

W przypadku otrzymania innej pomocy dotyczacej tych samych kosztéw kwalifikowanych nalezy wypeti¢ poniz-

szg tabele.

Lp. | DzieA/miesigc/rok Wartos¢ pomocy brutto

udzielenia
pomocy

w PLN w EURO

RAZEM:

* jezeli nie dotyczy wpisa¢ — NIE DOTYCZY
** niewlasciwe skresli¢

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do skfadania oswiadczen w jego imieniu.)
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Zalacznik nr 6 do wniosku

PROGRAM SZKOLENIA*  STUDIOW PODYPLOMOWYCH* ZAKRES EGZAMINU*

1. Nazwa ksztatcenia ustawicznego:

3. Plan nauczania okreslajgcy tematy/moduty ksztatcenia ustawicznego:

Tematy/moduly ksztatcenia ustawicznego.

4. Dokument potwierdzajgcy kompetencje nabyte przez uczestnikow, wystawiony przez
realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego (nalezy poda¢ nazwe np. zaswiadczenie

MEN, zaswiadczenie, certyfikat, itd.).

* niewlasciwe skreslic oraz wypetni¢ odrebnie dla kazdego ksztatlcenia ustawicznego
tj. szkolenia/kursu, studiéw podyplomowych, zakresu egzaminu.

(Data) (Pieczagtka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania oswiadczen w jego imieniu.)
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Zalacznik nr 7 do wniosku

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY
o spelnieniu kryterium mikroprzedsiebiorstwa

Swiadomy/a/ odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego , Kto sktada zeznanie majgce stuzy¢ za dowdd w poste-
powaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy — zeznaje nieprawde lub zataja prawde podle-
ga karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8” oswiadczam, ze:

1. Oswiadczam, ze jestem/nie jestem* mikroprzedsiebiorstwem i spetniam/ nie spetniam*
kryteria mikroprzedsiebiorstwa okreslone w rozporzgdzeniu Komisji (UE) Nr 651/2014
z dnia 27 czerwca 2014 r. uznajgce niektére rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem we-
wnetrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do
pomocy de minimis ( Dz. Urz. UE L352 z 24.12.2013, str. 1) zgodnie z ktérym:

- mikroprzedsiebiorstwo definiuje sie jako przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz
10 pracownikéw i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza

2 milionéw EU.

2. Liczba os6b zatrudnionych obliczona zgodnie z metodologia wynikajaca
z zatacznika | do Rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 651/2014 z dnia 17 czerwca
2014 r., uznajace niektdre rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnetrznym w za-
stosowaniu art. 107 i 108 Traktatu (Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014 r.)

WYNOSH «uvneenerninrinrininnnans 0so6b.

*niepotrzebne skresli¢

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania o$wiadczen w jego imieniu.)
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Zalacznik nr 8 do wniosku

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY
o braku powiagzan kapitatowych lub osobowych

$wiadomy/a/ odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego ,, Kto sktada zeznanie majgce stuzy¢ za dowdd w poste-
powaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy — zeznaje nieprawde lub zataja prawde podle-
ga karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8” oswiadczam, ze:

Ja Nizej POAPISANY(@).....cuiuiuiiieiiiii e

Oswiadczam, ze jestesmy/ nie jestesmy* powigzani kapitalowo lub osobowo z instytucjg

szkoleniowa wskazang we wniosku do realizacji poszczegdlnych dziatan.

Przez powigzania kapitatowe Iub osobowe rozumie sie wzajemne powigzania miedzy
Pracodawca Iub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu Pracodawcy,

polegajace w szczegdlnosci na:

a) uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub spétki osobowej,

b) posiadaniu co najmniej 5 % udziatéw lub akgji,

¢) petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajgcego, prokurenta, petnomocnika,

d) pozostawaniu w zwigzku maitzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii
prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku

przysposobienia, opieki lub kurateli.

*niepotrzebne skresli¢

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania oswiadczen w jego imieniu.)
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Zalacznik nr 9 do wniosku

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY
0 objeciu/nieobjeciu ksztatceniem ustawicznym wskazanych we wniosku oséb
w innych Powiatowych Urzedach Pracy

Swiadomy/a/ odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego ,, Kto sktada zeznanie majgce stuzy¢ za dowdd w poste-
powaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy — zeznaje nieprawde lub zataja prawde podle-
ga karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8” oswiadczam, ze:

Oswiadczam, ze:

Osoby wskazane we wniosku ztozonym w tutejszym Urzedzie jako planowane do objecia ksztat-
ceniem ustawicznym sa/nie sg* wskazane w innym wniosku o przyznanie srodkéw z KFS skia-
danym do innego wiasciwego Urzedu ze wzgledu na siedzibe pracodawcy lub miejsce prowa-

dzenia dziatalnosci gospodarcze;.

Jezeli sg nalezy wskazac do jakiego Urzedu..............cocooiiiiiiiiiiiiiiiciiieenn, oraz wysokosci

WNIOSKOWANEGO WSPAITIA ... .eueneeette ettt ettt ettt ettt et ettt ettt et e e e e e e e eanes

*niepotrzebne skresli¢

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania o$wiadczen w jego imieniu.)
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Zatacznik nr 10 do wniosku

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY*

dotyczace priorytetu d)- wsparcie ksztalcenia ustawicznego osoéb, ktére moga udokumentowaé
wykonywanie przez co najmniej 15 lat prac w szczegdlnych warunkach lub o szczegéinym
charakterze, a ktérym nie przystuguje prawo do emerytury pomostowe;j.

Swiadomy/a/ odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego ,, Kto sktada zeznanie majgce stuzy¢ za dowdd w poste-
powaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy — zeznaje nieprawde lub zataja prawde podle-
ga karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8” oswiadczam, ze:

1. Oswiadczam, ze pracownicy wymienieni w ponizszej tabeli posiadajg udokumentowane wykony-
wanie przez co najmniej 15 lat prac w szczegdlnych warunkach lub o szczegdinym charakterze i nie

przystuguje mi prawo do emerytury pomostowej.

Lp. Kandydat Prace w szczegolnych wa- Prace o szczegdlnym charakterze Okres wykonywania prac w
runkach nalezy wpisa¢ nalezy wpisac¢ rodzaj prac zgodnie | szczegdlnych warunkach lub
rodzaj prac zgodnie z zatgcznikiem nr 2 do Ustawy o o szczegolnym charakterze
z zatgcznikiem nr 1 do Usta- | emeryturach pomostowych (Dz. U. od - do
wy 0 emeryturach 2018 poz. 1924) (dd/mm/rrrr)
.pomostowych (Dz. U. 2018
poz. 1924)
1. Kandydat
nr....
2.
3.

*Wypetnié tylko w przypadku ubiegania sie z ww. priorytetu. Jezeli nie dotyczy
wpisaé — NIE DOTYCZY

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby
upowaznionej do sktadania oswiadczen w jego imieniu.)
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Wymagane zatgczniki:
Uwaga: Kserokopie przedktadanych dokumentéw powinny byé potwierdzone za zgodnos$¢ z oryginatem:

Niewtasci- Jezeli
we zalqc_z'ony
skreslié wstaw)l(c znak
1) Oswiadczenie wnioskodawcy ubiegajacego sie o przyznanie srodkéw na ksztatcenie ustawiczne z Krajowego dotyczy/
Funduszu Szkoleniowego - zatacznik nr 1, nie dotyczy
Oswiadczenie wnioskodawcy o otrzymanej pomocy de minimis w okresie obejmujgcym biezacy rok podatkowy p ,
oraz poprzedzajgcych go dwoch lat podatkowych przed ztozeniem wniosku, albo o$wiadczenie o nieotrzymaniu nieoéf;fyzzzy
takiej pomocy w tym okresie, oraz informacji o otrzymaniu innej pomocy publicznej dotyczacej tych samych
2) | kosztéw kwalifikujgcych sie do objecia pomocg - zatacznik nr 2
W przypadku prowadzenia przez wnioskodawce innej dziatalnosci gospodarczej (w tym w ramach grupy powigzanych
jednostek gospodarczych) nalezy ztozy¢ réwniez powyzsze oswiadczenie w ramach tych dziatalnosci. W przypadku gdy
wnioskodawca jest spotka cywilna powyzsze oswiadczenia sktada kazdy ze Wspélnikow,
Oswiadczenie wnioskodawcy o otrzymanej pomocy de minimis w rolnictwie w okresie obejmujgcym biezgcy rok p ,
podatkowy oraz poprzedzajacych go dwoch lat podatkowych przed ztozeniem wniosku albo o$wiadczenie nieoéf;fyzzzy
0 nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie oraz informacji o otrzymaniu innej pomocy publicznej dotyczacej
3) | tych samych kosztéw kwalifikujgcych sie do objecia pomocy - zatacznik nr 3
W przypadku prowadzenia przez wnioskodawce innej dziatalnosci gospodarczej (w tym w ramach grupy powigzanych
jednostek gospodarczych) nalezy ztozy¢ réwniez powyzsze oswiadczenie w ramach tych dziatalnosci. W przypadku gdy
wnioskodawca jest spotka cywilna powyzsze oswiadczenia sktada kazdy ze Wspélnikow,
Oswiadczenie wnioskodawcy o otrzymanej pomocy de minimis w rybotéwstwie i akwakulturze w okresie obejmu- p ,
jacym biezacy rok podatkowy oraz poprzedzajacych go dwoch lat podatkowych przed ztozeniem wniosku albo nieoéf)f;zzy
os$wiadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie oraz informacji o otrzymaniu innej pomocy publicznej
4) | dotyczacej tych samych kosztéw kwalifikujgcych sie do objecia pomocg - zatacznik nr 4
W przypadku prowadzenia przez wnioskodawce innej dziatalnosci gospodarczej ( w tym w ramach grupy powigzanych
jednostek gospodarczych) nalezy ztozy¢ réwniez powyzsze oswiadczenie w ramach tych dziatalnosci. W przypadku gdy
whnioskodawcy jest spétka cywilna powyzsze oswiadczenia sklada kazdy ze Wspélnikow,
. . . . . . L . dotyczy/
5) | Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ 0 pomoc de minimis - zalgcznik nr 5 a, nie dotyczy
6) Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie¢ 0 pomoc de minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie - ni‘g{)f;z’zy
zatacznik nr 5 b,
Kopie dokumentu potwierdzajgcego oznaczenie formy prawnej prowadzonej dziatalnosci — w przypadku braku g
7 wpisu do Krajowego Rejestru Sgdowego lub Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarcze;. meoé’éfyzé';y
(np. umowa spotki cywilnej lub statut w przypadku stowarzyszenia, fundacji czy spoétdzielni lub inne dokumenty -
witasciwe np. dla jednostek budzetowych, szkdt, przedszkoli),
8) | Program szkolenia/ studiéw podyplomowych/zakres egzaminu, wypetni¢ zatacznik nr 6 do wniosku, dotyczy
9) Wzér dokumentu potwierdzajgcego kompetencje nabyte przez uczestnikow, wystawianego przez realizatora ustugi _dO(;yCZV/
ksztatcenia ustawicznego, o ile nie wynika on z przepiséw powszechnie obowigzujgcych, nie dotyczy
INiedotaczenie wymaganych zatgcznikéw, o ktorych mowa w_pkt 2-9 skutkuje tym, iz wniosek nie podlega rozpatrzeniu,
10) | O$wiadczenie wnioskodawcy o spetnieniu kryterium mikroprzedsigbiorstwa - zatacznik nr 7, dotyczy
11) | Oswiadczenie wnioskodawcy o braku powigzan kapitatowych lub osobowych - zatacznik nr 8, dotyczy
12 Oswiadczenie wnioskodawcy o objeciu/nieobjeciu ksztalceniem ustawicznym wskazanych we wniosku oséb dot
) ; f . yczy
w innych Powiatowych Urzedach Pracy - zatacznik nr 9,
13) | O$wiadczenie wnioskodawcy dotyczgce priorytetu d) - zatgcznik nr 10, ni‘loé’éf;zlzy
W przypadku, gdy wnioskodawca chce ubiegac¢ sie o $rodki KFS z priorytetu, o ktérym mowa w pkt 7.4 niniejszego _doctlyczy/
14) wniosku powinien udowodnié, iz ciggu jednego roku przed ztozeniem wniosku zostaty zakupione nowe maszyny i nie dotyczy
narzedzia, badz byly wdrozone nowe technologie i systemy- nalezy zatgczy¢é do wniosku np. dokument zakupu,
decyzji o wprowadzeniu norm ISO,
15) Posiadanie przez realizatora ustugi ksztalcenia ustawicznego certyfikatow jakosci oferowanych ustug _doéyczy/
ksztatcenia ustawicznego ( w przypadku posiadania dokumentu nalezy przediozy¢ kserokopie), nie dotyczy
16) Petnomocnictwo do reprezentowania wnioskodawcy (dokument wymagany w przypadku, gdy wniosek podpisany _dO(;yczy/
jest przez osobe/osoby nie posiadajgce statutowo uprawnien do reprezentowania wnioskodawcy), nie dotyczy
17) Posiadanie dokumentu, na podstawie ktérego realizator ustugi ksztatcenia ustawicznego prowadzi pozaszkolne ni‘é"(;‘c’)f;é’g y
formy ksztatcenia ustawicznego, jezeli informacja ta nie jest dostepna w publicznych rejestrach elektronicznych,
W przypadku, gdy wnioskodawca kieruje na ksztatcenie ustawiczne pracownika, ktéoremu umowa konczy p ,
18) | sie w trakcie tego ksztalcenia nalezy dotgczy¢ o$wiadczenie pracodawcy, ze umowa zostanie przediuzona, nie(’zf;zzy
co najmniej do momentu zakonczenia ksztafcenia,
Wykaz niezbednych dokumentéw sktadanych przez Wnioskodawce bedgcego producentem rolnym
Kserokopie: ni‘loé’éf;zlzy

19)

- dokumentu potwierdzajgcego tytut prawny do gospodarstwa rolnego np. akt wiasnosci, umowa dzierzawy

- wypis z ewidencji gruntéw ze Starostwa Powiatowego

- wpisu do rejestru grup producentéw rolnych — jezeli dotyczy Wnioskodawcy

- nakazu ptatniczego za biezgcy rok podatkowy

- aktualne zaswiadczenie z Urzedu Skarbowego o prowadzeniu dziatéw specjalnych produkgji rolnej- jezeli dotyczy
Whnioskodawcy,

- aktualne zaswiadczenie z KRUS o podleganiu ubezpieczeniu spotecznemu rolnikéw.

Powiatowy Urzad Pracy w Bochni moze zgda¢ dodatkowych dokumentéw w celu weryfikacji danych zawartych we wniosku.

(Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby

upowaznionej do sktadania oswiadczen w jego imieniu)
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