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URZAD PRACY

Miejscowos¢ i data

Powiatowy Urzad Pracy w Staszowie

WNIOSEK O SKIEROWANIE NA SZKOLENIE

Podstawa prawna:
Art. 100 w zwigzku z art. 99 ust. 1 pkt 1 Ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia (Dz. U. z 2025 poz. 620);

Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014 roku w sprawie szczegdétowych warunkéw realizacji oraz trybu i
sposobdw prowadzenia ustug rynku pracy (Dz. U. z 2014 r., poz. 667 z p6zn. zm.).

| 1. DANE WNIOSKODAWCY
1.1 Imie

1.2 Nazwisko

1.3 Numer PESEL, a w przypadku jego braku, rodzaj identyfikatora osobistego w krajach UE/EOG,
kraj wydajacy identyfikator i identyfikator albo rodzaj, serie i numer dokumentu potwierdzajgcego
tozsamosc¢

1.4 Adres zamieszkania

1.5 Telefon

1.6 Adres e-maill

| 2. WNIOSKOWANE SZKOLENIE

2.1 Wnioskuje o skierowanie na szkolenie:

(nazwa szkolenia)

w celu nabycia wiedzy, umiejetnosci lub kwalifikacji, zwiekszajgcych szanse na podjecie
i utrzymanie zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub dziatalno$ci gospodarczej.

! Do wniosku osoba bezrobotna lub poszukujgca pracy moze takze dotgczyc¢: Informacje o
wnioskowanym szkoleniu (zatgcznik nr 2)



UZASADNIENIE CELOWOSCI SKIEROWANIA NA SZKOLENIE

3.
(zaznaczy¢ whasciwy kwadrat)

3.1 1 Posiadam oswiadczenie / [1 Nie posiadam oswiadczenia
przysztego pracodawcy o zamiarze powierzenia osobie uprawnionej
odpowiedniej pracy (zatgcznik Nr 1a)

3.2 (] Zamierzam / [] Nie zamierzam

podjg¢ dziatalnosé gospodarczg (zatgcznik Nr 1b)




4. OSWIADCZENIA
OéWiadczam, Z€: (zaznaczyé wiasciwy kwadrat)

4.1 | OUczestniczytam/em / [J Nie uczestniczytam/em

w formie/ach pomocy w nabywaniu wiedzy, umiejetnosci lub kwalifikacji finansowanym/ych
ze $rodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania/umowy z PUP w okresie ostatnich 3
lat.

Jezeli zaznaczono odpowiedz: uczestniczytam/em nalezy wskazaé urzad pracy, ktéry wydat
skierowanie lub z ktérym zostata podpisana umowa:

4.2 | Zostatam/em poinformowanaly ze: tgczne Kkoszty nalezne instytucjom | []
szkoleniowym, organizatorom studiow podyplomowych, instytucjom
potwierdzajgcym nabycie wiedzy i umiejetnosci, instytucjom wydajacym
dokumenty potwierdzajgce nabycie wiedzy i umiejetnosci oraz pobierajgcym
optaty, o ktéorych mowa w art. 103 i art. 104, nie mogg przekroczy¢ 450 %
przecietnego wynagrodzenia na jedng osobe w okresie kolejnych 3 lat.

4.3 | Zostatam/em poinformowanal/y ze: Bezrobotny lub poszukujgcy pracy traci | []
status osoby bezrobotnej lub poszukujagcej pracy, jesli z wiasnej winy po
skierowaniu przez PUP lub zawarciu umowy nie podijat lub przerwat realizacje
formy pomocy, chyba ze powodem niepodjecia lub przerwania realizacji byto
podjecie zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub dziatalnosci gospodarczej;
pozbawienie statusu bezrobotnego nastepuje od nastepnego dnia po dniu
skierowania lub zawarciu umowy, albo od dnia przerwania realizacji, na okres
90 dni.

4.4 | Zostatam/em poinformowanaly, ze po sprawdzeniu poprawnosci ztozonych | []
dokumentéw, analizie wniosku oraz weryfikacji stanu $rodkéw finansowych
przeznaczonych na tg forme pomocy, PUP w Staszowie poinformuje mnie na
pismie w ciggu 30 dni od ztoZzenia wniosku o sposobie jego rozpatrzenia.

45 | Jestem $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za ziozenie falszywego | []
oswiadczenia.

Wyrazam zgode na przetwarzanie (takze w przysztosci) w rozumieniu Ustawy z | []
dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz.U. z
2019 r., poz. 1781, z pdzn. zm.) moich danych osobowych oraz danych
wrazliwych przez PUP w Staszowie. Jednoczesnie przyjmuje do wiadomosci, ze
podanie przeze mnie danych jest dobrowolne i przystuguje mi prawo wgladu do
moich danych osobowych oraz ich poprawianie. Zostatem/am poinformowany/a,
ze dane osobowe zgromadzone w bazie danych Urzedu zebrane sg w celu
realizacj zadan wynikajgcych z przepisdw ustawy z dnia 20.03.2025 r. o rynku
pracy i stuzbach zatrudnienia (Dz.U. z 2025 poz. 620).

4.6

(data i czytelny podpis wnioskodawcy)



Zalgcznik nr 2

| INFORMACJA O WNIOSKOWANYM SZKOLENIU

1. Nazwa szkolenia

2. Termin szkolenia

od:

do:

3. Forma realizacji szkolenia

] stacjonarna

1 za pomoca $rodkow
komunikacji elektronicznej

U hybrydowa

4. Nazwa wskazanej instytucji szkoleniowej”

5. Dane adresowe wskazanej instytucji szkoleniowej

6. NIP wskazanej instytucji szkoleniowej

7. Koszt szkolenia

8. Numer rachunku ptatnicze

0 instytucji szkoleniowej

9. Inne informacje o wskazanym szkoleniu, ktére osoba wnioskujgca uzna za istotne

? Wskazanie instytucji szkoleniowej przez osobe bezrobotng lub poszukujaca pracy nie jest wiazace dla urzedu

pracy.



