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Pieczg¢ przedsigbiorcy

Whiosek pracodawcy o finansowanie ksztalcenia ustawicznego
z Krajowego Funduszu Szkoleniowego

Na zasadach okreslonych w art. 69a i 69b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(Dz.U. z 2017 r. poz. 1065 z p6zn. zm.) oraz Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie

przyznawania srodkow z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz.U. z 2018 r. poz. 117 z p6zn. zm.).
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1. DANE DOTYCZACE KSZTALCENIA USTAWICZNEGO

1. Rodzaj dziatan do sfinansowania z KFS

Liczba osob
Pracownicy
ogbltem kobiety

Wyszczegolnienie

Pracodawca

Liczba osob ogotem

Kursy realizowane z inicjatywy
pracodawcy lub za jego zgoda
Studia podyplomowe realizowane

z inicjatywy pracodawcy lub za jego
zgoda

Egzaminy umozliwiajace uzyskanie
dokumentéw potwierdzajacych
nabyte umiejetnos$ci, kwalifikacji
lub uprawnien zawodowych
Badania lekarskie i psychologiczne
wymagane do podjecia ksztalcenia
lub pracy zawodowej po
ukonczonym ksztalceniu
Ubezpieczenie NNW w zwiazku

z podjetym ksztalceniem

15-24 lata

W(g rodzaju
wsparcia

25-34 lata

Wg grup
wiekowych | 35 44 |ata

45 lat i wiecej
Finansowaniu podlegajg wylgcznie koszty kursow, szkolen, egzamindw, studiow podyplomowych, badan lekarskich

i psychologicznych, ubezpieczenia NNW

W przypadku kursow, studiow podyplomowych i egzaminéw — nalezy wpisa¢ tematyke szkolen, kierunek

studiéw i rodzaj egzaminéw oraz nazw¢ wykonawcy, adres jego siedziby, a takze miejsce odbywania zajec:

Planowany termin realizaCji dZiatan: ............ccooiiiiiiiiiii s

2. Catkowita wysoko$¢ wydatkow na dziatania WSkazane W PKE L .........coveveiiiiiniiieee s
w tym:

- KWOta WNIOSKOWANA Z KFS: ...ttt bbbttt enas
- KWOTA WKIAAU WEBSNEOO™: ...ttt bbbt b bbbttt b st ees
- kosztow ksztatcenia ustawicznego na jednego UCZESINIKA ........ccovieeiiiriiiiiiiee et e

*Uwaga:
- Na podstawie art. 69b ust. 1 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 roku o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz.U.

z2017 r. poz. 1065 z pézn. zm.) na wniosek pracodawcy, na podstawie umowy, starosta moze przeznaczy¢ Srodki z KFS
na sfinansowanie: kosztéw ksztalcenia ustawicznego pracownikéw i pracodawcy w wysokosci:
1) 80% kosztéow ksztalcenia ustawicznego, nie wiecej jednak niz 300% przecigtnego wynagrodzenia w danym roku
na jednego uczestnika;
2) 100% Kkosztow ksztalcenia ustawicznego, nie wiecej jednak niz 300% przecietnego wynagrodzenia w danym roku
na jednego uczestnika w przypadku mikroprzedsi¢biorstw.



3. Wnioskowane $rodki KFS bedg przeznaczone na finansowanie z uwzglednieniem ponizszych
priorytetow na rok 2018 (wlasciwe zaznaczy¢):
[0 Wsparcie ksztatcenia ustawicznego w zidentyfikowanych w danym powiecie lub
wojewodztwie zawodach deficytowych,
[1 Wsparcie ksztalcenia ustawicznego w zwigzku z zastosowaniem w firmach nowych
technologii i narzedzi pracy,
[1 Wsparcie ksztalcenia ustawicznego osob, ktore moga udokumentowa¢ wykonanie przez co
najmniej 15 lat prac w szczeg6élnych warunkach lub o szczegdlnym charakterze, a ktorym nie

przystuguje prawo do emerytury pomostowe;j.

4. Uzasadnienie potrzeby odbycia ksztatcenia ustawicznego, przy uwzglednieniu obecnych lub przysztych

potrzeb pracodawcy oraz obowigzujacych priorytetow wydatkowania $rodkéw KFS:

5. Uzasadnienie wyboru realizatora ushugi ksztatcenia ustawicznego finansowanej ze srodkow KFS, wraz
Z nastgpujgcymi informacjami
1) Nazwa i siedziba realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego:

3) Posiadanie przez realizatora ustugi ksztalcenia ustawicznego certyfikatow jakosci oferowanych ustug
ksztatcenia ustawicznego, a w przypadku kurséw - posiadanie dokumentu, na podstawie ktorego prowadzi
on pozaszkolne formy ksztalcenia ustawicznego, jezeli informacja ta nie jest dostgpna w publicznych
rejestrach elektronicznych (jezeli tak to prosimy o dostarczenie kopi dokumentu potwierdzajgcego

za zgodno$¢ z oryginatem)



4) Cena ustugi ksztatcenia ustawicznego w poréwnaniu z ceng podobnych ustug oferowanych na rynku, o ile

sg dostgpne

6. Informacja o planach dotyczacych dalszego zatrudnienia osob, ktore beda objete ksztatceniem ustawicznym

finansowanym ze $rodkéw KFS

1

Wskazanie osoby/osob, ktora ma by¢ objeta ksztatceniem ustawicznym wraz z planami dalszego

pZ: || (010 [ A1 T=T g LT SO

UWAGA!

Pracodawca moze ubiegac si¢ o finansowanie jeszcze nierozpoczetej formy ksztalcenia

Srodki Krajowego Funduszu Szkoleniowego sa srodkami publicznymi w rozumieniu ustawy o finansach publicznych. Zgodnie z ustawa

o podatku od towaréw i ustug oraz rozporzadzeniem Ministra Finanséw w sprawie zwolnien od podatku od towaréw i ustug oraz

warunkow stosowania tych zwolnien, zwalnia si¢ od podatku ushugi ksztatcenia zawodowego lub przekwalifikowania zawodowego
finansowane w co najmniej 70 % ze $rodkow publicznych

Oswiadczenia strony wystepujacej z wnioskiem badz osoby upowaznionej

wszystkie podane we wniosku informacje sa prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym;

nie toczy si¢ w stosunku do jednostki, ktora reprezentuje¢ postepowanie upadlosciowe i nie zostat
zgtoszony wniosek o likwidacje;

nie zostalem skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie praw pracowniczych lub nie jestem objety
postgpowaniem wyjasniajacym w tej sprawie;

nie posiadam zaleglo$ci w optacaniu naleznych podatkdw;

nie posiadam zalegtosci z tytutu oplacania sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne,
Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych;

jestem $wiadomy odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatlszywego o§wiadczenia.

PROWADZE/NIE PROWADZE' dzialalno$é(ci) gospodarcza(ej) w rozumieniu przepiséow ustawy z dnia
02.07.2004 r. 0 swobodzie gospodarczej (Dz. U. z 2017 r. poz. 2168, z p6zh. zm.).

Zgodnie z Ustawa z dnia 30.04.2004 r. o postgpowaniu w sprawach dotyczacych pomocy publicznej
(Dz. U. 22018 r. poz. 362 z p6zn. zm.): (zaznaczy¢ odpowiednio X)

JESTEM BENEFICJENTEM pomocy publicznej, w zwigzku z czym podlegam przepisom
ustawy o pomocy publicznej (patrz pouczenie)

NIE JESTEM BENEFICJENTEM pomocy publicznej i nie podlegam przepisom ustawy
0 pomocy publicznej

Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych dla celow zwigzanych z wykonywaniem
zadan Powiatowego Urzedu Pracy w Zwoleniu, zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie
danych osobowych (Dz. U. z 2016r., poz. 922 z pézn. zm.).

pieczatka i podpis pracodawcy



Do wniosku nalezy dolaczy¢:

1. Oswiadczenie beneficjenta pomocy publicznej — zatacznik nr 1.

2. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ 0 pomoc de minimis — zatacznik nr 2.

3. Informacja o wysokosci uzyskanej pomocy de minimis - zatagcznik nr 3.

4. Zaswiadczenia o pomocy de minimis (oraz zaswiadczenia o pomocy de minimis w rolnictwie lub
rybotowstwie) jakie podmiot otrzymal w roku, w ktérym ubiega si¢ o pomoc, oraz w ciggu 2
poprzedzajacych go lat.

5. Wykaz oséb objetych pomoca - zatacznik nr 4.

6. W przypadku wnioskowania o sfinansowanie studiéw podyplomowych - zatgcznik nr 5 (wypetniony
przez organizatora studiow podyplomowych).

7. Uczestnicy dziatan finansowanych ze srodkow KFS — zalacznik nr 6.

8. Kopia dokumentu (potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem) przedstawiajacego potwierdzenie
oznaczenia formy prawnej prowadzonej dziatalnosci — w przypadku braku wpisu do Krajowego
Rejestru Sadowego lub Centralnej Ewidencji i Informacji Dziatalnosci Gospodarcze;.

9. Program, zakres egzaminu kursow/szkolen/studiow podyplomowych wymienionych we wniosku.

10. Wzoér dokumentu potwierdzajacego kompetencje nabyte przez uczestnikdw, wystawionego przez
realizatora uslugi ksztatcenia ustawicznego, o ile nie wynika on z przepisow powszechnie
obowigzujacych.

Pouczenie:

Zgodnie z art. 2 pkt 16 Ustawy z dnia 30.04.2004 r. o postgpowaniu w sprawach pomocy publicznej
(Dz.U. z 2018 r. poz. 362 z pézn. zm.) przez beneficjenta pomocy publicznej nalezy rozumie¢ podmiot
prowadzacy dziatalno$¢ gospodarcza, w tym podmiot prowadzacy dziatalnos¢  zakresie rolnictwa lub
rybolowstwa, bez wzgledu na formg organizacyjno-prawng oraz sposob finansowania, ktory otrzymat pomoc
publiczna.

Przez dzialalno$¢ gospodarcza (art. 2 pkt 17 ustawy o postepowaniu w sprawach pomocy publicznej) nalezy
rozumie¢ dziatalno$¢, do ktorej majg zastosowanie reguty konkurencji okre§lone w przepisach czegsci trzeciej
tytutu VI rozdziatu 1 Traktatu ustanawiajacego Wspolnote Europejska.

Ponadto, gdy pracodawca podlega przepisom ustawy o pomocy publicznej, zastosowanie maj3:

— 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) lub

— 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
352z 24.12.2013) lub

— rozporzadzenie rady (WE) Nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do produktow rybotéwstwa i akwakultury (Dz. Urz. UE L
190 z 28.06.2014)

pieczatka i podpis pracodawcy

ADNOTACJA PRACOWNIKA PUP:

pieczatka i podpis pracownika urzedu



Zalgcznik nr 1

OSWIADCZENIE BENEFICJENTA POMOCY PUBLICZNEJ

SPELNIAM / NIE SPEENIAM ™ warunki(6w) rozporzadzenia 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 z 24.12.2013r.);

SPEENIAM / NIE SPELNIAM/NIE DOTYCZY  warunki(6w) rozporzadzenia 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 z 24.12.2013);

SPEENIAM / NIE SPEENIAM /NIE DOTYCZY" warunki(éw) rozporzadzenia rady (WE)
nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu
Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybotdéwstwa i akwakultury ((Dz. Urz. UE L. 190,
z 28.06.2014 str. 45);

OTRZYMALEM / NIE OTRZYMALEM™ pomoc(y) de minimis w roku, w ktorym ubiegam sie
0 pomoc oraz w mqgu 2 poprzedzajacych go lat podatkowych. Wielko$¢ pomocy de minimis otrzymana
W tym OKresie WYNOoSi  .......oevvevererrennenns ;

OTRZYMALEM / NIE OTRZYMALEM" pomoc(y) de minimis w rolnictwie w roku, w ktorym
ubiegam si¢ 0 pomoc oraz w c¢iggu 2 poprzedza] acych go lat podatkowych Wielkos¢ pomocy de minimis
w rolnictwie otrzymana w tym okresie Wyn05| ..............................

OTRZYMALEM / NIE OTRZYMALEM pomoc(y) de mInImIS w rybolowstwie w roku, w ktorym
ubiegam si¢ 0 pomoc oraz w ciggu 2 poprzedza]qcych go lat podatkowych Wielko$¢ pomocy de minimis
w rybotowstwie otrzymana w tym okresie wyn0s1 ..............................

OTRZYMALEM / NIE OTRZYMALEM™ pomoc(y) publlcznq(e]) przeznaczonej na te same koszty
kwalifikujace sie¢ do objecia pomocg, na pokrycie ktorych ubiegam sie o pomoc de minimis (lub
de minimis w rolnictwie / rybotowstwie);

pieczatka i podpis pracodawcy



Zalgcznik nr 3

INFORMACJA O WYSOKOSCI UZYSKANEJ POMOCY DE MINIMIS

W przypadku otrzymania pomocy de minimis nalezy wypetni¢ ponizsze zestawienia oraz dotgczy¢ wszystkie
zaswiadczenia o otrzymanej pomocy de minimis w okresie, o ktorym mowa wyze;j.

1) Imig i nazwisko albo nazwa

4) Numer identyfikacji podatkOWE] (NIP) ......ocviiiie ettt sttt st saesresteeneesresneas
L.p. | Nazwa podmiotu Podstawa Dzien Wartosé
udzielajacego pomocy prawna udzielenia Forma pomocy udzielonej
otrzymanej pomocy pomocy (zl/euro)
pomocy publicznej y
71
Razem:
euro
................................ o [T

pieczatka i podpis pracodawcy



Pieczatka firmowa

Zalgcznik 4

Zwolen dnia,.......cccccevvveiiiiiiininnnnn.

Wykaz oséb objetych pomocg W ramach KFS

Nazwisko i

Stanowisko

Data

Imig

rozpoczecia i
zakonczenia

umo

o0 prace

Wyksztalcenie

Miejsce

zatrudnienia

Korzystat /

Nie korzystal ze srodkow
KES

w 2018r. w kwocie

pieczatka i podpis pracodawcy




Zalgcznik nr 5

piecze¢ uczelni lub organizatora
studiéw podyplomowych

ZASWIADCZENIE UCZELNI
(ORGANIZATORA STUDIOW PODYPLOMOWYCH)
O NAZWIE, TERMINIE REALIZACJI I KOSZCIE STUDIOW PODYPLOMOWYCH

TSP P P U RS PRPPRTP
nazwa uczelni lub organizatora studiow podyplomowych i adres
ZaSWi1adCza, 1Z JESt OTZANIZALOTEIIL ... veeveeieetieiteestee st e sttt et esbe e be et eshe e s a b et e e sbe e et e e sbeen b e e b e e nbeesbeenbeesaeesnrenbeenneas
nazwa kierunku studiéw podyplomowych
2. Catkowity koszt studiow podyplomOWYCh  WYNOSI: ...eieeiviiieieiiiisee et z,

L2 CoX" 2oV = RSOOSR )

3. Proponowane terminy optat ratalnych:

a)l rata-....ccoovvviiiien, Zh, termin pratnosCi = ...oveveiiiiiiee e :
b) lrata - ....ccooveviiiin zt, termin pratnosci = ...ooveviiiiiii e :
C) I rata - ..o, zk, termin pratnosci = ...ooveviiiiieie ,
d) IV rata - ..cccocoeveeviiniiens zk, termin pratnosCi - ...ooveeeieiece e
4. Studia podyplomowe beda realizowane w terminie 0d ..........ccoceevvvniieiiinnnne 0 [o TSRS
5. Pani/Pan ..o, ZAM. oo
NFPESEL ..ot

podpis i piecze¢ osoby uprawnionej do wydawania
za$wiadczenia w imieniu uczelni lub organizatora
studiow podyplomowych



Uczestnicy dzialan finansowanych ze $srodkéw KFS

Zalacznik nr 6

Liczba Liczba pracownikow
Wyszczegodlnienie pracodawcow razem kobiety
w okresie sprawozdawczym
0 1 2 3
Objeci wsparciem KFS ogoétem 1
kursy 2
2
§ | studia podyplomowe 3
ER:
= & | egzaminy 4
E wn
'q; = | badania lekarskie i/lub psychologiczne 5
ubezpieczenie NNW 6
= Wyzsze 7
g .8 - . .
25 policealne i $rednie zawodowe 8
N o
Q == , . r
; g srednie ogdlnoksztatcace 9
% E» zasadnicze zawodowe 10
=
gimnazjalne i ponizej 11
Przedstawiciele wtadz publicznych, 12
S | wyzsi urzednicy i kierownicy
]
- % Specjalisci 13
S - :
% 2. | Technicy i inny Sredni personel 14
[«5)
= | & |Pracownicy biurowi 15
]
g Pracownicy ustug i sprzedawcy 16
<
% Rolnicy, ogrodnicy, lesnicy i rybacy 17
% Robotnicy przemystowi i rzemieslnicy 18
g Operatorzy i monterzy maszyn i urzadzen 19
5 -
féD Pracownicy przy pracach prostych 20
'QE Sity zbrojne 21
Bez zawodu 22
wykonujacy prace w szczegdlnych warunkach 23
oraz pracg o szczeg6lnym charakterze
w tym osoby mogace udokumentowaé
wykonywanie przez
co najmniej 15 lat pracy w szczegdlnych 24

warunkach lub pracy
0 szczeg6lnym charakterze

pieczatka i podpis pracodawcy



