POWIATOWY URZAD PRACY
pl. gen. J. Bema 3, 33-100 TARNOW
tel. 14 6882300, fax 14 6882301

WNIOSEK O SFINANSOWANIE
KOSZTOW POTWIERDZENIA NABYCIA WIEDZY | UMIEJETNOSCI LUB UZYSKANIA
DOKUMENTU POTWIERDZAJACEGO NABYCIE WIEDZY | UMIEJETNOSCI
zgodnie z art. 102 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia

Czesé | (wypetnia osoba zarejestrowana):
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/w przypadku jego braku, rodzaj, seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamo$¢/

3. Adres ZamIESZKANIA. ... ..coi i
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6. Adres elektroniczny (0 il€ POSIAAA) .......uuuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie bbb
7. Wnioskuje (wlasciwe uzupetnic):

1) o sfinansowanie kosztéw potwierdzenia nabycia wiedzy i umiejetnosci (egzamin
zewnetrzny):
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- nazwa, adres i numer rachunku pfatniczego instytucji potwierdzajgcej nabycie wiedzy
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lub

2) o sfinansowanie kosztéw uzyskania dokumentu potwierdzajgcego nabycie wiedzy
i umiejetnosci:

—NAZWA AOKUMENTU: ... e et
- nazwa, adres i numer rachunku ptatniczego instytucji wydajgcej dokumenty potwierdzajgce

nabycie WIedzy i UMIEJEtNOSCI .......oiiii s



8. Uzasadnienie potrzeby sfinansowania kosztow potwierdzenia nabycia wiedzy

i umiejetnos$ci lub uzyskania dokumentu potwierdzajacego nabycie wiedzy i umiejetnosci: .

9. Oswiadczam, ze:

1) skorzystatlem/am / nie skorzystatem/am* w okresie ostatnich 3 latach z form pomocy
w nabywaniu wiedzy, umiejetnosci lub kwalifikacji (nalezy poda¢ nazwe formy i koszt nalezny
instytucjom, organizatorom) tj.:

R .4 0 11 o1 = PP

- potwierdzenie nabycia wiedzy i umiejetnosci lub uzyskania dokumentu potwierdzajgcego
nabycie Wiedzy | UMIEJEINOSCI: .....ccoeue e e e e eanans

- bon na ksztatcenie USTaWICZNE: ........cccoo oo

- opfaty pobieranej za postepowanie nostryfikacyjne albo postepowanie, o ktérym mowa
w art. 327 ust. 3 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce: ..

- optaty za przeprowadzenie postepowania i wydanie decyzji w sprawie uznania kwalifikacji
zawodowych do wykonywania zawodu regulowanego albo do podejmowania lub
wykonywania dziatalnOSCi reqUIOWANE]: ..........oiiiiiiiiiei e
finansowanych ze $rodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania lub umowy
Z Powiatowego Urzedu PraCy W ... ..ottt e e "
2) podlegam / nie podlegam* wykluczeniu z ubiegania sie o udzielenie wsparcia na
podstawie przepisdw ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegolnych rozwigzaniach
w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie
bezpieczenstwa narodowego. Ponadto o$wiadczam, iz jestem / nie jestem* zwigzany
z osobami lub podmiotami, wzgledem ktérych stosowane sg srodki sankcyjne i ktére figurujg
na listach unijnych i krajowych oraz znajduje sie / nie znajduje sie* na takiej liscie. Przed
ztozeniem oswiadczenia zapoznatem sie z aktualng listg osdb/podmiotéw objetych
sankcjami.

3) zapoznatem/am sie z Zasadami finansowania szkolenh, kosztéw potwierdzenia nabycia
wiedzy i umiejetnosci lub kosztéw uzyskania dokumentu potwierdzajgcego nabycie wiedzy

i umiejetnosci, bonu na ksztatcenie ustawiczne przez Powiatowy Urzad Pracy w Tarnowie.

Swiadomy odpowiedzialno$ci za podanie nieprawdziwej informacji oéwiadczam, ze dane i o$wiadczenia
zawarte w niniejszym wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym.

/podpis osoby sktadajgcej oswiadczenia/

* niepotrzebne skresli¢



Do wniosku nalezy zatagczyc¢:

1. Informacje instytucji potwierdzajgcej nabycie wiedzy i umiejetnosci - zatgcznik nr 1 lub
wydajgcej dokumenty potwierdzajgce nabycie wiedzy i umiejetnosci - zatgcznik nr 2.

2. Oswiadczenie instytucji potwierdzajgcej nabycie wiedzy i umiejetnosci lub wydajgcej
dokumenty potwierdzajgce nabycie wiedzy i umiejetnosci - zatgcznik nr 3 do wniosku.

3. Dokument stanowigcy uprawdopodobnienie zatrudnienia w formie pisemnego
oswiadczenia przysziego pracodawcy o zamiarze zatrudnienia po zdaniu potwierdzenia
nabycia wiedzy i umiejetnosci lub uzyskania dokumentu potwierdzajgcego nabycie wiedzy
i umiejetnosci - zatgcznik nr 4, a w przypadku osoby fizycznej réwniez zatgcznik nr 4a.

UWAGA

Po pozytywnym rozpatrzeniu wniosku, zostanie podpisana z wnioskodawcg umowa
o sfinansowanie kosztéw potwierdzenia nabycia wiedzy i umiejetnosci lub uzyskania
dokumentu potwierdzajgcego nabycie wiedzy i umiejetnosci, a ptatnos¢ zostanie przekazana
na rachunek ptatniczy realizatora dziatan.

/podpis wnioskodawcy/



Czesé Il (wypetnia pracownik Powiatowego Urzedu Pracy):

1. Data ostatniej rejestracji W PUP ...

2. Uprawnienia do zasitku i przewidywana data konczgca te uprawnienia ..............ccccceeeeeee

4. Dotychczasowy udziat w formach pomocy realizowanych przez urzad pracy (nazwa i rok

(8] o] Tex.4=Y o1 = ) PP

/data, pieczec i podpis/

6. Wnioskodawca nie brat / brat** udziat/u w formach pomocy w nabywaniu wiedzy,
umiejetnosci lub kwalifikacji w okresie kolejnych 3 lat, ktorych tgczne koszty wyniosty
.................................... PLN, tj. tgczne koszty nalezne instytucjom szkoleniowym,
organizatorom studiow podyplomowych, instytucjom potwierdzajgcym nabycie wiedzy
i umiejetnosci, instytucjom wydajgcym dokumenty potwierdzajgce nabycie wiedzy
i umiejetnosci oraz pobierajgcym optaty, o ktérych mowa w art. 103 i art. 104 ustawy z dnia
20 marca 2025 r. o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia nie przekroczyty / przekroczyty**
450 % przecietnego wynagrodzenia na jedng osobe w okresie kolejnych 3 lat.

/data, pieczec¢ i podpis
osoby weryfikujgcej koszty szkolenia/

7. Wniosek rozpatrzono pozytywnie/negatywnie*.

/data, piecze¢ i podpis/

**niepotrzebne skresli¢



Zatgcznik nr 1

/pieczec instytucji potwierdzajgce;j
nabycie wiedzy i umiejetnosci/

INFORMACJA

instytucji potwierdzajgcej nabycie wiedzy i umiejetnosci

2. Planowany termin egzaminu (doktadna data): ...

3. Koszt potwierdzenia nabycia wiedzy i umiejetnoSCi ............cocoeiieiiinini, zt (stownie:

4. Numer rachunku pfatniczego instytucji potwierdzajgcej nabycie wiedzy i umiejetnosci, na

ktory nalezy przekazal WWw. KOSZLE: ...

/podpis i pieczgtka osoby upowaznionej/



Zatgcznik nr 2

/piecze€ instytucji wydajgcej dokumenty
potwierdzajgce nabycie wiedzy i umiejetnosci/

INFORMACJA

instytucji wydajgcej dokumenty potwierdzajgce nabycie wiedzy i umiejetnosci

2. Planowany termin uzyskania dokumentu (doktadna data): ............cccooeiiiiiiiiiinl .
3. Koszt uzyskania dokumentu potwierdzajgcego nabycie wiedzy i umiejetnosci ...............
............................. ZE(STOWNIE: .

4. Numer rachunku ptatniczego instytucji wydajgcej dokument potwierdzajgcy nabycie wiedzy

i umiejetnosci, na ktory nalezy przekazaC wWw. KOSzt: ... ..o

/podpis i pieczatka osoby upowaznionej/



Zatgcznik nr 3

/piecze¢ instytucji potwierdzajgcej nabycie wiedzy
i umiejetnosci lub wydajgcej dokumenty
potwierdzajgce nabycie wiedzy i umiejetnosci/

OSWIADCZENIE
instytucji potwierdzajgcej nabycie wiedzy i umiejetnosci lub wydajgcej dokumenty

potwierdzajgce nabycie wiedzy i umiejetnosci

Oswiadczam, ze podlegam / nie podlegam* wykluczeniu z ubiegania sie o udzielenie
wsparcia na podstawie przepisow ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych
rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych
ochronie bezpieczenstwa narodowego. Ponadto o$wiadczam, iz jestem / nie jestem*
zwigzany z osobami lub podmiotami, wzgledem ktorych stosowane sg srodki sankcyjne i
ktore figurujg na listach unijnych i krajowych oraz znajduje sie / nie znajduje sie* na takiej
liscie. Przed ztozeniem oswiadczenia zapoznatem sie z aktualng listg oséb/podmiotéw

objetych sankcjami.

*niepotrzebne skresli¢

/podpis i pieczatka osoby upowaznionej/



Zatgcznik nr 4

(nazwa i adres pracodawcy, rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

na podstawie umowy o prace na okres minimum 90 dni, z wkasnych srodkow finansowych,

w terminie 30 dni od zdania potwierdzenia nabycia wiedzy i umiejetnosci* w zakresie:

(nazwa egzaminu)
lub

uzyskania dokumentu potwierdzajgcego nabycie wiedzy i umiejetnosci* w zakresie:

(nazwa dokumentu)

niezbednego do zatrudnienia na StaNOWISKU ..............eoiiiiiiiiii i

planowana data zatrudnienia (MI€SIGC/TOK) .......coiiiiiiiiiiiieii e

osoba do kontaktu 0raz NrtelefONU ...

Oswiadczam, ze zostalem poinformowany o koniecznosci ztozenia oferty pracy celem
wywigzania sie z deklaracji zatrudnienia ww. osoby.

Oswiadczam, ze podlegam / nie podlegam™* wykluczeniu z ubiegania sie o udzielenie
wsparcia na podstawie przepiséow ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych
rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych
ochronie bezpieczenstwa narodowego. Ponadto oswiadczam, iz jestem / nie jestem**
zwigzany z osobami lub podmiotami, wzgledem ktérych stosowane sg srodki sankcyjne i ktore
figurujg na listach unijnych i krajowych oraz znajduje sie / nie znajduje sie** na takiej liscie.
Przed ztozeniem oswiadczenia zapoznatem sie z aktualng listg osob/podmiotéw objetych
sankcjami.

* whasciwe uzupetnic¢
** niepotrzebne skresli¢

(podpis i piecze¢ pracodawcy)



Zatgcznik nr 4a

Zgoda osoby fizycznej prowadzacej dziatalnos¢ gospodarcza sktadajacej oswiadczenie
na przetwarzanie danych osobowych

(w przypadku, gdy oswiadczenie sktadane jest przez osobe fizyczng)

W kazdej chwili przystuguje Pani/Panu prawo do wycofania zgody na przetwarzanie Pani/Pana danych
osobowych bez niekorzystnych konsekwenciji, przy czym cofniecie zgody nie wyptywa na zgodno$¢ z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem.

E] Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zwigzku ze zlozonym oswiadczeniem
dotyczgcym zatrudnienia wskazanej w oswiadczeniu osoby.

KLAUZULA INFORMACYJNA

Zgodnie z art. 13 ust. 1i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (DZ. Urz. UE L 119, s. 1 z p6zn.
zm. zwanego dalej ,rozporzadzeniem”) Powiatowy Urzgad Pracy w Tarnowie informuje, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Tarnowie reprezentowany
przez Dyrektora Powiatowego Urzedu Pracy, pl. gen. J. Bema 3, 33-100 Tarndéw, tel. 14 6882300, e-mail:
krta@praca.gov.pl.

2. Inspektorem ochrony danych w Powiatowym Urzedzie Pracy w Tarnowie jest wyznaczony pracownik. Dane
kontaktowe inspektora: tel. 14 6882346, e-mail: iod@up.tarnow.pl, lub adres wskazany w pkt. 1.

3. Pani/Pana dane osobowe (imie i nazwisko, nazwa firmy, adres) przetwarzane sg na podstawie
art. 6 ust. 1 lit. a rozporzadzenia tj. udzielonej tutaj zgody w celu uprawdopodobnienia zatrudnienia
dla wskazanej w oswiadczeniu osoby.

4. Odbiorcg Pani/Pana danych osobowych mogg by¢ podmioty i instytucje uprawnione na mocy przepiséw
prawa (np. sad, policja).

5. Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane do momentu wycofania zgody. W przypadku braku
wycofania zgody dane przechowywane bedg przez okres 5 lat — zgodnie z Infrastrukturg kancelaryjng oraz
Jednolitym rzeczowym wykazem akt Powiatowego Urzedu Pracy w Tarnowie wprowadzonymi Zarzgdzeniem
nr 25/2015 Dyrektora PUP w Tarnowie z dnia 29 grudnia 2015 r. oraz art. 6 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 14 lipca
1983 r. 0 narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.

6. Ma Pani/Pan prawo do wycofania zgody w dowolnym momencie. Wycofanie zgody nastepuje poprzez
przekazanie takiego zgdania Inspektorowi Ochrony Danych w Powiatowym Urzedzie Pracy w Tarnowie oraz
zweryfikowaniu danych osoby sktadajgcej zgdanie. Kontakt z inspektorem zostat okreslony w pkt. 2 niniejsze;j
klauzuli.

6. Przystuguje Pani/Panu prawo dostepu do tresci swoich danych, prawo zgdania ich sprostowania, usuniecia
oraz ograniczenia ich przetwarzania.

7. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych (ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa) gdy uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie danych osobowych
dotyczgcych Pani/Pana narusza przepisy rozporzadzenia.

8. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest dobrowolne, jednakze ich przetwarzanie jest warunkiem
koniecznym do uprawdopodobnienia zatrudnienia wskazanej w oswiadczeniu osoby.

9. Informacje o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym o profilowaniu — nie dotyczy.

Potwierdzenie zapoznania Si€ Z iNfOrMacjg: .........ouviiiiiiii e
(Czytelny podpis osoby fizycznej wyrazajacej zgode)
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