Krajowy
Fundusz -

SZkoleniOWy Urzad Pracy

Zatacznik nr 1 do ,Zasad finansowania dziatah

na rzecz ksztafcenia ustawicznego pracownikéw i pracodawcéw
w ramach Krajowego Funduszu Szkoleniowego

realizowanych przez Powiatowy Urzad Pracy w Wieliczce”.

Nazwa / imi¢ i nazwisko pracodawcy

Powiatowy Urzad Pracy w Wieliczce

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

Podstawa prawna:

art. 69a i 69b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promoc;ji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tj. Dz. U. z 2022 r. poz. 690, z p6zn. zm.),

art. 37 ustawy z dnia z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postgpowaniu w sprawach dotyczacych pomocy publicznej (Dz. U. 2021 r. poz.743 z p6zn. zm.),
rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie przyznawania $rodkéw z Krajowego Funduszu Szkoleniowego
(Dz. U. 22018 r. 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 z 24.12.2013 r./

rozporzadzenie Komisji /JUE/ 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 rybotdwstwa i akwakultury /Dz. Urz. UE L 190 z 28.06.2014r.

Informacja:

Whiosek nalezy wypetni¢ czytelnie.
Wszelkie skreslenia i poprawki muszg by¢ parafowane przez Wnioskodawce.
Kazda pozycja we wniosku musi by¢ wypetniona, w przypadku, gdy ktérykolwiek punkt wniosku nie dotyczy nalezy wpisa¢ ,nie dotyczy”.

DANE WNIOSKODAWCY — PRACODAWCY

1. Petna nazwa pracodawcy.

2. Adres siedziby Whnioskodawcy lub miejsce prowadzenia
dziatalnosci prowadzonej na terenie powiatu wielickiego

3. Adres do korespondenciji.

4. Forma prawna dziatalno$ci (np. osoba fizyczna prowadzaca
dziatalno$¢ gospodarcza, sp. z 0.0., spétka jawna, spotka
komandytowa, spétka akcyjna).

5. Telefon.

o

. Numer identyfikacyjny REGON.

~

. Numer identyfikacji podatkowej NIP.

8. Numer ewidencyjny PESEL, w przypadku osoby fizyczne;.
9

. Numer dziatalnosci gospodarczej wedtug PKD
(przewazajgcego rodzaju).

10. Wielkos¢ przedsiebiorstwa* (jesli dotyczy):

U mikroprzedsigbiorca (mikroprzedsiebiorstwo definiuje sie jako przedsigbiorstwa, ktére zatrudniajg*™ mniej niz
10 pracownikow i ktdrego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EURO***).

U maly przedsiebiorca (mate przedsiebiorstwo definiuje sie jako przedsiebiorstwa, ktére zatrudniajg** mniej niz
50 pracownikéw i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EURO™**).

O sSredni przedsigbiorca (Srednie przedsiebiorstwo definiuje sie jako przedsiebiorstwa, ktére zatrudniajg**
mniej niz 250 pracownikow i ktérego roczny obrét nie przekracza 50 milionéw EURO*** lub roczna suma
bilansowa nie przekracza 43 milionéw EURO***).

U inny przedsigbiorca.*

* wlasciwe zaznaczyc;
** Sredniorocznie;
*** netto.




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

12. Imie i nazwisko osoby upowaznionej do reprezentowania
Whnioskodawcy i podpisania wnioskowanej umowy oraz

zajmowane stanowisko (zgodnie z dokumentem rejestrowym lub
zatgczonym petnomocnictwem).

OSOBA UPOWAZNIONA DO KONTAKTU Z POWIATOWYM URZEDEM PRACY.

13. Imie i nazwisko oraz zajmowane
stanowisko.

14. Telefon oraz adres poczty elektronicznej (email):

POZOSTALE INFORMACJE

15. Wnioskowana wysokos¢ srodkow z KFS:
Pracodawca moze wnioskowac o $rodki z KFS w wysokosci:

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

-100% kosztow ksztatcenia ustawicznego w przypadku mikroprzedsiebiorstw, nie wiecej 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 %z etatu.

Maksymalna kwota dofinansowania dla jednego pracodawcy w roku 2023 nie moze by¢ wyzsza niz:

a) w przypadku mikro przedsigbiorcéw 25 000 zt,
b) w przypadku pozostatych pracodawcéw 40 000 zt.

16. Wysokos¢ wkiadu wtasnego wnoszonego przez pracodawce.

17. Catkowita wysokos¢ wydatkéw (Suma 3.1 3.2).

18. Numer rachunku bankowego Wnioskodawcy-Pracodawcy.

UWAGA! W przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku i otrzymania srodkéw KFS muszg one zosta¢ przekazane realizatorowi dziatan z ww. konta.

19. Laczna liczba os6b objetych ksztatceniem ustawicznym. (Nalezy w odpowiedniej rubryce podac¢ liczbe
pracodawcow oraz liczbe pracownikow).

Grupa wiekowa. Liczba Liczba pracownikow
Pracodawcow ogotem w tym
kobiety
15-24
25-34
35-44
45 i wiecej
Ogoétem:
(Data) (Pleczatkalpodplspracodawcylublnnejosoby ......

upowaznionej do sktadania o$wiadczen w jego imieniu)



20. Dziatania do realizacji ze srodkéw KFS wskazane przez pracodawce na rzecz ksztatcenia ustawicznego pracodawcy i pracownikow
UWAGA !l Dla kazdego KANDYDATA planowanego do objecia ksztalceniem ustawicznym nalezy wypelni¢ odrebnie ponizsza tabele.

Dane dotyczace kandydata planowanego do objecia ksztalceniem ustawicznym

Planowane do poniesienia ogétem koszty
w poszczegolnych dziataniach dla kandydata.1

. . W tym

KANDYDAT NR.............. pracodawca | pracownik S| @ < rodzaj umowy o prace 2 wysokos$é Catkowita
(pledy poduéosbe poreatioss S| E|E|gzg oles smowane - widadu | wysckose

f 8 9 wymiar etatu zatrudnienia ZaJmow: : ek i wiasnego wydatkéw na

o123 NIEBIAR: © -g (np. 11, % itp. (0d....do... | stanowisko | Wyksztatcenie | wysokose srodkéw | wnoszonego | wsparciaw 2t

K M K Ml 1wl w 2 jednakze nie mniej niz ZKFS racgaﬁfm w
Wyszczegolnienie dziatan
(dla 1 kandydata)

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

Nazwa kursu / szkolenia

1.1.1. Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia
ustawicznego
1.1.2. Posiadanie przez ww. realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego aktualnych certyfikatow jakosci oferowanych ustug

ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat jakosci ustug (ISO), akredytacja Kuratora Oswiaty w zakresie szkolen finansowanych
z KFS, certyfikat Matopolskich Standardéw Ustug Edukacyjnych i Szkoleniowych lub inny znak jakosci):

O TAK O NIE
Jezeli TAK nalezy wpisa¢ nazwe ww. certyfikatu

kserokopie potwierdzong za zgodnos$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.
1.1.3. Czy w publicznych rejestrach elektronicznych dostepna jest informacja dotyczgca prowadzenia przez ww. realizatora
pozaszkolnych form ksztatcenia ustawicznego tj. posiadanie przez ww. realizatora ksztatcenia ustawicznego numeru ewidenciji

PKD zaczynajacego sie od numeru 85.

oraz zatgczy¢

O TAK O NIE

Jezeli TAK nalezy wskazac rejestr, w ktorym jest

(o L0151 (=T o] o F= PP PPPPN

Jezeli NIE nalezy przedtozyé stosowne dokumenty, na podstawie ktérych ww. realizator prowadzi pozaszkolne formy ksztatcenia
ustawicznego.

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

Wysokos¢ wkiadu wiasnego
wnoszonego przez pracodawce w zt
(dotyczy pkt 1.1.).

Whnioskowana wysokos¢ srodkow z
KFS
(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

1.2.1. Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia
ustawicznego

Posiadanie przez ww. realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego aktualnych certyfikatéw jakosci oferowanych ustug
ksztatcenia ustawicznego ( np. certyfikat jakosci ustug (ISO), akredytacja Kuratora Oswiaty w zakresie szkolen finansowanych
z KFS, certyfikat Matopolskich Standardéw Ustug Edukacyjnych i Szkoleniowych lub inny znak jakosci):

O TAK O NIE

1.2.2.




Jezeli TAK nalezy wpisa¢ nazwe ww. certyfikatu
.............................................................................................................................................................. oraz zatgczy¢

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 ustawicznego tj. posiadanie przez ww. realizatora ksztatcenia ustawicznego numeru ewidenc;ji
PKD zaczynajacego sie od numeru 85.

O TAK

Jezeli TAK nalezy wskazac rejestr, w ktorym jest
o (o1 (=T o] o = F PP PRI RUPPIN

O NIE

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

ustawicznego.

1.2.4. Koszt kursu /
szkolenia:

Whnioskowana wysokos¢ srodkow z
KFS
(dotyczy pkt 1.2.).

Wysokos¢ wkiadu wiasnego
wnoszonego przez pracodawce w zt
(dotyczy pkt 1.2.).

Catkowita wysokos¢
wydatkow na wsparcia w zt
(dotyczy pkt 1.2.).

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

1.3.1.  Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia

ustawicznego

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

O TAK

Jezeli TAK nalezy wpisa¢ nazwe ww. certyfikatu
.............................................................................................................................................................. oraz zatgczy¢

kserokopie potwierdzong za zgodnos$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

O NIE

1.3.3. Czy w publicznych rejestrach elektronicznych dostepna jest informacja dotyczgca prowadzenia przez ww. realizatora
pozaszkolnych form ksztatcenia ustawicznego tj. posiadanie przez ww. realizatora ksztatcenia ustawicznego numeru ewidenciji
PKD zaczynajacego sie od numeru 85.

O TAK

Jezeli TAK nalezy wskazac rejestr, w ktérym jest
Lo (o153 =T o] 3 = T PP PPPIt

O NIE

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

ustawicznego.

1.3.4. Koszt kursu /
szkolenia:

Whnioskowana wysokos¢ srodkow z
KFS
(dotyczy pkt 1.3.).

Wysokos¢ wkiadu wlasnego
wnoszonego przez pracodawce w zt
(dotyczy pkt 1.3.).

Catkowita wysokosé
wydatkow na wsparcia w zt
(dotyczy pkt 1.3.).

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

2.1.1.Nazwa NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia

LU T3 2= 1704 0 =T o PPN




Nazwa studiéw podyplomowych

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

Jezeli TAK nalezy wpisa¢ nazwe ww. certyfikatu
.............................................................................................................................................................. oraz zatgczyc¢

kserokopie potwierdzong za zgodnos$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

O TAK O NIE

2.1.3. Koszt studiow

Whnioskowana wysokos¢ srodkow z
KFS
(dotyczy pkt 2.1.).

Wysokos¢ wktadu wlasnego
wnoszonego przez pracodawce w zt
(dotyczy pkt 2.1.).

Catkowita wysokosé
wydatkow na wsparcia w zt
(dotyczy pkt 2.1.).

podyplomowych:

3.1 . Egzaminy umozliwiajace uzyskanie dokumentow
potwierdzajacych nabycie umiejetnosci, kwalifikacji lub uprawnien
zawodowych:

Nazwa egzaminu

3.1.1.Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego

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

Jezeli TAK nalezy wpisa¢ nazwe ww. certyfikatu
.............................................................................................................................................................. oraz zatgczy¢
kserokopie potwierdzong za zgodnos$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

Whnioskowana wysokos¢ srodkow z Wysokos¢ wkiadu wiasnego
KFS wnoszonego przez pracodawce w zt
(dotyczy pkt 3.1.). (dotyczy pkt 3.1.).

Catkowita wysokos¢
wydatkow na wsparcia w zt
(dotyczy pkt 3.1.).

3.1.3. Koszt egzaminu:

4.1 Badania lekarskie i psychologiczne wymagane do podjecia
ksztalcenia lub pracy zawodowej po ukonczonym ksztatceniu:

Termin realizacji (od — do) (dd/mm/rrrr)

4.1.1.Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego

4.1.2. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztalcenia ustawicznego certyfikatéw jakosci oferowanych ustug ksztatcenia
ustawicznego ( np. certyfikat jakosci ustug (ISO), lub inny znak jakosci) :

O TAK O NIE

Jezeli TAK nalezy wpisa¢ nazwe ww. certyfikatu
.............................................................................................................................................................. oraz zatgczy¢
kserokopie potwierdzong za zgodnos$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

4.1.3. Koszt
badan lekarskich

Whnioskowana wysokos¢ srodkow z
KFS
(dotyczy pkt 4.1.).

Wysokos¢ wkiadu wlasnego
wnoszonego przez pracodawce w zt
(dotyczy pkt 4.1.).

Catkowita wysokosé
wydatkow na wsparcia w zt
(dotyczy pkt 4.1.).

5.1 Ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych wypadkow w
zwigzku z podjetym ksztatceniem:

5.1.1. Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego




Termin realizacji (od — do) (dd/mm/rrrr)

5.1.2. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego certyfikatéw jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego
( np. certyfikat jakosci ustug (ISO), lub inny znak jakosci):

O TAK O NIE
Jezeli TAK nalezy wpisa¢ nazwe ww. certyfikatu
.............................................................................................................................................................. oraz zatgczyc¢
kserokopie potwierdzong za zgodnos¢ z oryginatem ww. certyfikatu.
5.1.3. Koszt Whnioskowana wysokos¢ srodkow z Wysokos¢ wktadu wiasnego Catkowita wysokosé
ubezpieczenia od KFS wnoszonego przez pracodawce w zt wydatkéw na wsparcia w zt
nastepstw (dotyczy pkt 5.1.). (dotyczy pkt 5.1.). (dotyczy pkt 5.1.).
nieszczesliwych
wypadkow:

6.1 Okreslenie potrzeb pracodawcy w zakresie ksztalcenia

ustawicznego:

Termin realizacji (od — do) (dd/mm/rrrr)

6.1.1Nazwa, NIP oraz siedziba realizatora ustugi ksztafcenia ustawicznego

6.1.2. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego certyfikatéw jakosci oferowanych ustug ksztatcenia ustawicznego
( np. certyfikat jakosci ustug (ISO), lub inny znak jakosci):

O TAK O NIE

Jezeli TAK nalezy wpisa¢ nazwe ww. certyfikatu
.............................................................................................................................................................. oraz zatgczyc¢
kserokopie za zgodno$¢ z oryginatem ww. certyfikatu.

A Whnioskowana wysokos¢ srodkow z Wysokos¢ wktadu wiasnego Catkowita wysokosé
6.1.3. g oszt olc(jreslenla KFS wnoszonego przez pracodawce w zt wydatkow na wsparcia w zt
potrze_ pracodawcy w (dotyczy pkt 6.1.). (dotyczy pkt 6.1.). (dotyczy pkt 6.1.).
zakresie ksztatcenia
ustawicznego:

- pkt 7 - ubiegania sie o Srodki z limitu podstawowego KFS,

- pkt 8 - ubiegania sie o srodki rezerwy KFS.

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

7. Priorytety wydatkowania dla srodkéw z limitu podstawowego KFS w roku 2023, w ktérych wnioskodawca planuje obja¢ kierowang osobe (nalezy wskaza¢ jeden z priorytetow):

7.1 (priorytet 1) wsparcie ksztatcenia ustawicznego skierowane do pracodawcoéw zatrudniajagcych cudzoziemcow:

O TAK O NIE

Oswiadczam, iz jestem pracodawcg zatrudniajgcym cudzoziemcéw. W ramach tego priorytetu nalezy adresowaé pomoc dla specyficznych potrzeb pracownikéw cudzoziemskich, ktdérzy wymagajg m.in. doskonalenia

wiedzy z zakresu specyfiki polskich regulacji lub dostosowania sie do kultury organizacji polskich przedsiebiorstw. Dodatkowo w ramach tego priorytetu moga zostac objeci wsparciem pracodawcy i pracownicy z polskim

obywatelstwem, o ile zaproponowane szkolenia utatwig lub umozliwig pracodawcom i polskim obywatelom prace z cudzoziemcami.

podpis pracodawcy




7.2 (priorytet 2) wsparcie ksztalcenia ustawicznego w zwigzku z zastosowaniem w firmach nowych proceséw, technologii i narzedzi pracy:

O TAK O NIE
Whnioskodawca, ktory chce ubiegac¢ sie o srodki KFS z priorytetu, o ktérym mowa w pkt 7.2 powinien dostarczy¢ wiarygodny dokument (nalezy przedtozyé do wniosku kserokopie potwierdzonego za zgodnos¢ z oryginatem

np. dokumentu zakupu, decyzji o wprowadzeniu norm ISO itp.) i ztozy¢ stosowne oswiadczenie (Zatgcznik nr 11 do wniosku):
Wsparciem ksztatcenia ustawicznego w ramach tego priorytetu mozna ujg¢ tylko osobe, ktéra w ramach wykonywania swoich zadan zawodowych korzysta lub bedzie korzystata z nowych technologii i narzedzi pracy lub
wdrazata nowe procesy.
podpis pracodawcy
7.3 (priorytet 3) wsparcie ksztalcenia ustawicznego w zidentyfikowanych w danym powiecie lub wojewédztwie zawodach deficytowych:
O TAK O NIE

Jezeli Tak nalezy wpisa¢ nazwe zawodu zgodnie z opracowanym dla powiatu wielickiego lub wojewédztwa matopolskiego barometrem zawodéw deficytowych na 2023 (dostepnego na stronie internetowe;j
www.barometrzawodow.pl):

podpis pracodawcy
7.4 (priorytet 4) wsparcie ksztatcenia ustawicznego dla nowozatrudnionych oséb (lub oséb, ktérym zmieniono zakres obowigzkow) powyzej 50 roku zycia:

O TAK O NIE
Oswiadczam, iz osoba, ktérg planuje objaé ksztalceniem ustawicznym na dzien ztozenia wniosku jest osobg wytacznie w wieku powyzej 50 roku zycia (zaréwno pracodawcéw jak i pracownikéw), ktére zostaty zatrudnione

w okresie ostatniego roku lub w okresie ostatniego roku miaty zmieniony zakres obowigzkéw w aktualnym miejscu pracy lub bedg je miaty zmieniony w perspektywie najblizszych 3 miesiecy od momentu ztozenia wniosku:

podpis pracodawcy
7.5 (priorytet 5) wsparcie ksztalcenia ustawicznego os6b powracajacych na rynek pracy po przerwie zwigzanej ze sprawowaniem opieki nad dzieckiem oraz os6b bedacych cztonkami rodzin wielodzietnych

(cztonkowie rodzin wielodzietnych to osoby, ktére majga na utrzymaniu tgcznie co najmniej 3 dzieci, bagdz s cztonkami rodziny wielodzietnej, ktéra na dzien ztozenia wniosku posiada Karte Duzej Rodziny

badz spetnia warunki jej posiadania):
O TAK LI NIE

Whioskodawca do wniosku powinien zatgczyé oswiadczenie, ze uczestnik ksztatcenia spetnia kryteria dostepu dla tego priorytetu (Zatacznik nr 12 do wniosku).
............................................................................. podpis pracodawcy

7.6 (priorytet 6) wsparcie ksztatcenia ustawicznego oséb ponizej 30 roku zycia w zakresie umiejetnosci cyfrowych oraz umiejetnosci zwigzanych z branza energetyczng i gospodarka odpadami:
O TAK O NIE

Whioskodawca do wniosku powinien zatgczyé oswiadczenie, ze uczestnik ksztatcenia spetnia kryteria dostepu dla tego priorytetu (Zatacznik nr 13 do wniosku).

............................................................................. podpis pracodawcy

8. Priorytety wydatkowania dla srodkéw rezerwy KFS w roku 2023, w ktérych wnioskodawca planuje obja¢ kierowang osobe (nalezy wskaza¢ jeden z priorytetow jezeli dotyczy):

8.1 (priorytet A) wsparcie ksztalcenia ustawicznego pracownikéw Centréw Integracji Spotecznej, Klubéw Integracji Spotecznej, Warsztatow Terapii Zajeciowej, Zaktadow Aktywnosci Zawodowej, cztonkéw
lub pracownikéw spétdzielni socjalnych oraz pracownikéw zatrudnionych w podmiotach posiadajacych status przedsiebiorstwa spotecznego wskazanych na liscie /rejestrze przedsiebiorstw spotecznych
prowadzonym przez MRIiPS:

O TAK O NIE

............................................................................. podpis pracodawcy
8.2 (priorytet B) wsparcie ksztalcenia ustawicznego os6b z orzeczonym stopniem niepetnosprawnosci (osoba posiadajaca aktualne orzeczenie o niepelnosprawnosci:

O TAK O NIE
Oswiadczam, iz osoba, ktérg planuje objaé ksztatceniem ustawicznym posiada aktualne orzeczenie o niepetnosprawnosci:

............................................................................. podpis pracodawcy

8.3 (priorytet C) wsparcie ksztalcenia ustawicznego w obszarach/branzach kluczowych dla rozwoju powiatu/wojewédztwa wskazanych w dokumentach strategicznych/planach rozwoju:



http://www.barometrzawodow.pl/

............................................................................. podpis pracodawcy

8.4 (priorytet D) wsparcie ksztalcenia ustawicznego instruktoréw praktycznej nauki zawodu badz oséb majacych zamiar podjecia sie tego zajecia, opiekunéw praktyk zawodowych i opiekunoéw stazu
uczniowskiego oraz szkolen branzowych dla nauczycieli ksztalcenia zawodowego:

O TAK O NIE

............................................................................. podpis pracodawcy

8.5 (priorytet E) wsparcie ksztatcenia ustawicznego osoéb, ktére moga udokumentowaé wykonywanie przez co najmniej 15 lat prac w szczegélnych warunkach lub o szczegélnym charakterze, a ktérym nie
przystuguje prawo do emerytury pomostowej::

O TAK O NIE

............................................................................. podpis pracodawcy

LI TAK (jesli tak, prosze wskazac nazwe szkolenia oraz wysoko$é wsparcia)
9. Czy osoba planowana do
Fo o) 1T T L A = (2§ T-T o
ustawicznym korzystata

z ksztatcenia ustawicznego z KFS
w 2022 roku.

Pozycja | Uzasadnienie

10. Uzasadnienie do kazdej

z wymienionych form wsparcia
odbycia ksztalcenia
ustawicznego, przy
uwzglednieniu obecnych lub

przysztych potrzeb pracodawcy
oraz obowigzujacych
priorytetéw wydatkowania
srodkéw KFS (bez informaciji
uznanych za dane wrazliwe).




11. Uzasadnienie wyboru
realizatora ustugi ksztatcenia
ustawicznego finansowanej ze
srodkow KFS (krétki opis
uzasadniajacy wybér realizatora
ksztatcenia ustawicznego:
instytucji szkoleniowej, placowki
medycyny pracy, firmy
ubezpieczeniowej itd.) .

Pozycja

Uzasadnienie

12. Cena ustugi ksztatcenia
ustawicznego w poréwnaniu z
ceng podobnych ustug
oferowanych na rynku.®

Pozycja

Nazwa ustugi ksztatcenia ustawicznego

Nazwa realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego oraz NIP

Liczba
godzin

Cena oferty na 1
osobe




13. Informacja o planach
dotyczacych dalszego
zatrudnienia osoby, ktéra bedzie
objeta ksztatceniem ustawicznym
finansowanym ze srodkéw KFS.
W przypadku pracodawcy
objetego ksztatceniem
ustawicznym nalezy podac¢
informacje o planach
dotyczacych dziatania firmy w
przysztosci.

! Finansowanie kosztdéw ksztatcenia ustawicznego nie obejmuje kosztow zwigzanych 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 spotdzielczej umowy o prace.

3 W przypadku, gdy wnioskodawca kieruje na ksztatcenie ustawiczne pracownika, ktéremu umowa konczy sie w trakcie tego ksztatcenia nalezy dotgczyé oswiadczenie pracodawcy, ze umowa zostanie
przedtuzona, co najmniej do momentu zakonczenia ksztatcenia.

4 Na wniosek pracodawcy, na podstawie umowy, Urzad moze przyznac¢ srodki z KFS na sfinansowanie kosztow, w wysokosci 80% tych kosztéw, nie wigcej 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 pracownikéw zatrudnionych
w wymiarze 1/1 etatu oraz proporcjonalnie mniej w przypadku pracownikéw zatrudnionych w mniejszym wymiarze, jednak nie mniejszym niz %: etatu.

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

(Data) (Pieczatka i podpis pracodawcy lub innej osoby

upowaznionej do skladania o$wiadczen w jego imieniu)




