POWIATOWY URZAD PRACY
w Nowym Dworze Mazowieckim

ul. J. Stowackiego 6, 05-100 Nowy Dwér Mazowiecki
tel. 775-92-42 tel./ffax 775-28-55 e-mail: wano@praca.gov.pl

ZGLOSZENIE NA SZKOLENIE GRUPOWE

przez osobe uprawniong

I. DANE KANDYDATA. Wypetnia kandydat na szkolenie:
I Vo 1 =S N = A £ o TS
2. PESEL................ w przypadku cudzoziemca numer dokumentu stwierdzajgcego t0zsamos$é: ......oeevvveeeineeiinennnnn.
O T N0 [ (SR =V 1= 1574 €= 1 - VSRR
- Numer telefonu (warunek konieczny) .........ccccccevveeeiiiiiiinnnn. adrese-maili........ccoocciiiiii
4. Wyksztatcenie (poziom i kierunek wyksztatcenia):.........cccccci
5. Informacje dotyczgce kwalifikacji i doswiadczenia zawodowego:
- ZaWOd WYUCZONY ....cccvviveieeiieeeeeiinreeeee e - zawod wykonywany najdtuzej ...........ccccveeeeieiiinniiiiienen,
5. Posiadane uprawnienia, UKONCZONE SZKOIENIA: ..........uuuiriiiiiiieiiiiiiieiieieieeeieeeeeeeeeeeee e eeeeeeeeeeeeeeeereeeeeeeeeeees
6. Przebieg pracy zawodowej (kluczowe miejsca pracy, okres zatrudnienia i zajmowane stanowisko):
Lp. Okres zatrudnienia Nazwa zaktadu pracy Stanowisko
od - do (rodzaj wykonywanych zadan)
1 stanowisko:
zadania:
2
7. Posiadanie przeciwwskazan zdrowotnych do pracy TAK 1 / NIE O

W przypadku zaznaczenia TAK prosimy o wpisanie jakich:
INFORMACJE o0 SZKOLENIU:
. Nazwa szkolenia, o ktére sie Pan/i ubiega:

. Uzasadnienie celowosci odbycia szkolenia (wypetnienie obowigzkowe)

W jaki sposob ukonczenie szkolenia wptynie na zwiekszenie szans na zatrudnienie (czy sg ofert pracy — mozna
je dotgczyé do Zgtoszenia, rozmowy z potencjalnymi pracodawcami w ktérych starat/-a sie Pan/-i podjgé prace,
a warunkiem pracodawcy byto ukonczenie wnioskowanego szkolenia).

. Dodatkowo podjete dziatania na rzecz zwiekszenia swoich szans na rynku pracy:
[ szKolenia i KUISY (JAKIE ) . .o e e e aas
[l regularne rozpowszechnianie dokumentow aplikacyjnych wsrod pracodawcow.
[0 podnoszenie poziomu wyksztatcenia (w jaki SpOSOb?):....ccoviiriii
(1 inne dziatania (JAKIE?) . ... . e
U

nie podejmuje zadnych dziatan.


mailto:wano@praca.gov.pl

lIl. OSWIADCZENIA KANDYDATA:

1. Oswiadczenie osoby uprawnionej o uczestniczeniu / nieuczestniczeniu w szkoleniach
finansowanych ze srodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania z Urzedu Pracy w okresie
ostatnich 3 lat

Oswiadczam, ze w okresie ostatnich trzech lat (zaznaczy¢ wiasciwy kwadrat):

0 NIE uczestniczytam/em w szkoleniu finansowanym ze srodkéw Funduszu Pracy na podstawie
skierowania powiatowego urzedu pracy w okresie ostatnich trzech lat.

0 TAK, uczestniczytam/em w szkoleniu na podstawie skierowania z Urzedu Pracy.
Nalezy wskaza¢ Urzad Pracy, ktory wydat skierowanie oraz okresli¢ rodzaj szkolenia:

2. Oswiadczam, ze:

0 poinformowano mnie, ze zgodnie z ustawg z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia

i instytucjach rynku pracy (tj. Dz.U. z 2023 r. poz. 735) osoba, ktéra odméwita przyjecia propozyciji
szkolenia albo przerwata je bez uzasadnionej przyczyny badz po skierowaniu nie podjeta szkolenia, traci
status osoby bezrobotnej na okres 120 dni w przypadku pierwszej odmowy /przerwania/ niepodjecia,
180 dni w przypadku drugiej odmowy/przerwania/niepodjecia, 270 dni w przypadku trzeciej i kazdej
kolejnej odmowy/przerwania/niepodjecia, chyba ze powodem odmowy lub przerwania byto podjecie
zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub dziatalnosci gospodarcze;.

[0 poinformowano mnie, ze zgodnie z ustawg z dnia 20 kwietnia 2004 o promocji zatrudnienia

I instytucjach rynku pracy (t.j. Dz.U. z 2023 r. poz.730) osoba poszukujgca pracy, ktéra nie podjeta
albo przerwata szkolenie traci status osoby poszukujgcej pracy na okres 120 dni od nastepnego dnia po
dniu zaistnienia zdarzenia, o ktérym mowa w niniejszym punkcie.

0 poinformowano mnie, ze osoba, ktdra z wtasnej winy nie ukonczy szkolenia, jest zobowigzana do
zwrotu kosztéw szkolenia, z wyjatkiem przypadku, gdy przyczyna nieukonczenia szkolenia byto podjecie
zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub dziatalnosci gospodarcze;j.

[0 informacje podane przeze mnie we wniosku oraz zatgcznikach sg prawdziwe. Zostatem
poinformowany o odpowiedzialnosci za sktadanie o$swiadczen niezgodnych z prawda.

[0 nie podlegam wykluczeniu z ubiegania sie o udzielenie wsparcia na podstawie art. 5| *
rozporzgdzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczgcego srodkéw ograniczajgcych
w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujgcym sytuacje na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L111 z 8.4.2022,
str. 1), zm. rozporzgdzeniem Rady (UE) 2022/576 z dnia 8 kwietnia 2022 r. w sprawie zmiany
rozporzgdzenia (UE) nr 833/2014.

[ iz nie jestem powigzany z osobami lub podmiotami, wzgledem ktérych stosowane sg srodki
sankcyjne i ktore figurujg na listach unijnych i krajowych oraz nie znajduje sie na takiej liscie. Przed
ztozeniem o$wiadczenia zapoznatem sig z rejestrem osob/podmiotéw objetych przedmiotowymi
sankcjami zamieszczonym na stronie BIP MSWiA: www.gov.pl/web/mswia/lista-osob-i-podmiotow-
objetych-sankcjami

(czytelny podpis wnioskodawcy)
IV. ZALACZNIKI:
Do zgtoszenia dotgczam nastepujgce dokumenty:
L)

(data ztozenia, podpis wnioskodawcy)

[l /zaznaczy¢ X/

Lart. 5l zawarty w Rozporzgdzeniu Rady (UE) 2022/576 z dnia 8 kwietnia 2022 r. w sprawie zmiany rozporzadzenia (UE) nr 833/2014
dotyczacego $rodkéw ograniczajgcych w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie ,zakazuje sie udzielania
bezposredniego lub po$redniego wsparcia, w tym udzielania finansowania i pomocy finansowej lub przyznawania jakichkolwiek innych korzysci
w ramach programu Unii, Euratomu lub krajowego programu panstwa cztonkowskiego oraz umoéw w rozumieniu rozporzgdzenia (UE, Euratom)
2018/1046, na rzecz jakichkolwiek osob prawnych, podmiotow lub organéw z siedzibg w Rosji, ktére w ponad 50 % sg wiasno$cig publiczng lub
sg pod kontrolg publiczng”.



