Nr wniosku/data WptyWu ...,
Powiatowy Urzad Pracy
Plac Wolnosci 6
43-400 Cieszyn

Whiosek

osoby bezrobotnej lub poszukujacej pracy o skierowanie na wskazane szkolenie

I. DANE WNIOSKODAWCY:

R 0308 ST I 4 = 7 £ T

2. PESEL*

A N R B ONU e,
I1. INFORMACJE O WNIOSKOWANYM SZKOLENIU:

L NAZWA SZKOIBN A oo e,



4. Proponowana instytucja szkoleniowa do przeprowadzenia wskazanego szkolenia**:

/nazwa i adres instytucji szkoleniowej/

5. Termin realizacji szkolenia**:

Oswiadczam, ze wuczestniczylem(am) / nieuczestniczyte(am)*** w szkoleniu
finansowanym ze $rodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania z powiatowego

urzedu pracy w okresie ostatnich trzech lat. Jezeli tak, to prosz¢ wskaza¢ powiatowy urzad

Oswiadczam, ze wszystkie dane i informacje zawarte w powyzszym wniosku sg zgodne z prawda.

/data i podpis wnioskodawcy/

Zatacznik:
1. Os$wiadczenie od pracodawcy o mozliwoéci zatrudnienia po ukonczeniu szkolenia badZ o$wiadczenie

0 zamiarze podjecia wlasnej dziatalnosci gospodarczej po ukonczeniu szkolenia.

* w przypadku cudzoziemcoé4w prosze wpisa¢ numer dokumentu stwierdzajacego tozsamos¢,
** wypetnienie pola nie jest wymagane,
*** zaznaczy¢ wlasciwe.



zatgcznik do wniosku osoby bezrobotnej lub poszukujacej
pracy o skierowanie na wskazane szkolenie

pieczatka firmowa miejscowos¢ i data

OSWIADCZENIE O MOZLIWOSCI ZATRUDNIENIA
PO UKONCZENIU SZKOLENIA

/WYPELNIA PRACODAWCA/
Oswiadczam, ze zamierzam zatrudni€ Pana/ig..........ccccoveiviiiiieii e

UFOAZOMEZ0/ G vtttk b bbbt bttt h bt e bt n bt e bbb e e b e

/nazwa szkolenia/

Informacje dotyczace warunkéw zatrudnienia (prosze zaznaczy¢ odpowiednie pole):

NAZWa STANOWISKA PIACY ...veivveiveeeieeieiteeitestesteeste et e s teestesseesaa e teaseesteeteaseesaaeseaseesseenaeensesneesreenee e
MIEJSCE WYKONYWAENTA PIACY ... c.veitieieeuiestetestestesteeteeseste st bbb st et e b et sb e b et e ese e e e be b e b e b abeane e
wymiar czasu pracy: O pelny etat O % etatu O inny...coovvvvvennnn.
rodzaj umowy: [ na czas nieokreslony [ zlecenie

L] na czas okreslony L o dzieto

O na okres probny L1 iNNY e
zmianowos¢ pracy: O jednozmianowa [ dwie zmiany O trzy zmiany

O ruch ciagly LD INN& oo
system wynagrodzenia: ] akordowy I prowizyjny 1 czasowy
OKIES ZAETUANIENIA. ...ttt ettt ettt e s e s et e b et sbe et e ereeneeneenens

0golny zakres obowigzkow na powierzonym stanowisku pracy:

Informacje dotyczace pracodawcy:

Nazwa lub imi¢ i nazwisko, adres, nr telefonu i fax, e —mail ..........c.ccccoeviieieiiiiiccc e

Numer identyfikaCcyjny REGON: ..ot
Numer identyfikacji POdatkOWE] NIP: ......c.oioiiiiie e



Oswiadczenie niniejsze wydaje si¢ w celu przedlozenia w Powiatowym Urzedzie
Pracy w Cieszynie i jest rownoznaczne ze zgloszeniem wolnego miejsca pracy po ukonczeniu
szkolenia i uzyskaniu odpowiednich uprawnien przez osobe bezrobotng lub poszukujaca

pracy.

Pouczony o odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w art. 233 § 1 K.K. o$§wiadczam co
nastepuje:

Oferta pracy nie jest oferta pracy tymczasowej w rozumieniu art. 19 g ustawy.
W okresie do 365 dni przed dniem zgloszenia oferty pracy nie zostalem ukarany lub
skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie przepiséw prawa pracy i nie jestem

objety postepowaniem dotyczacym naruszenia przepiséw pra pracy.

Oferta pracy wczesniej nie zostala zgloszona do innego urzedu pracy.

Imiejscowos¢, data/ Ipodpis pracodawcy lub osoby upowaznione;j/



zatgcznik do wniosku osoby bezrobotnej lub poszukujacej
pracy o skierowanie na wskazane szkolenie

miejscowos$¢ i data

OSWIADCZENIE
O ZAMIARZE PODJECIA DZIAtALNOSCI GOSPODARCZEJ
PO UKONCZENIU SZKOLENIA

INFORMACJE O WNIOSKODAWCY:

INFORMACJE DOTYCZ4CE SZKOLENIA:

L NGZWA SZKOIBINIA: .. vt e e e e e

INFORMACJE DOTYCZACE PLANOWANEJ DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ:

1. Rodzaj zamierzonej dziatalnosci gospodarczej (profil dziatalnosci): ...........................



3. Planowany termin rozpoczgcia dziatalnosci gospodarczej:

5. Przedstawienie przedsigbiorcy (uzasadni¢ dlaczego Pan/Pani nadaje sie do prowadzenia danego

typu dziatalnosci, uwzgledniajgc wyksztatcenie, predyspozycje osobowosciowe itd.):

ANALIZA RYNKU
1. Lokalizacja i jej wptyw na rozwoj firmy (okresli¢ rowniez zasieg dziatania firmy):



2. Przewidywana grupa odbiorcow produktu / ustugi:

4. Prowadzitem/am dziatalno$¢ gospodarcza: (wlasciwe podkreslic)

TAK NIE

zobowigzuje sie do:

- podjecia dziatalnosci gospodarczej w ciggu 90 dni od ukonczenia szkolenia i uzyskania uprawnien
i zawiadomienia w ciggu 7 dni urzgdu o podje¢ciu dziatalnosci gospodarczej oraz dostarczenia na
stanowisko ds. szkolen zaswiadczenia o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarcze;.

Jednocze$nie oswiadczam, ze bede / nie bede (zaznaczyé wlasciwe) ubiegaé si¢ o przyznanie

jednorazowo srodkow na podjecie dziatalnosci gospodarczej w urzedzie pracy.

/podpis wnioskodawcy/

UWAGA!
1. Finansowanie szkolenia nie jest rownoznaczne z przyznaniem jednorazowych s$rodkéw na
podjecie dzialalno$ci gospodarczej.

2. Wnhniosek o jednorazowe Srodki na podjecie dzialalnosci gospodarczej rozpatrywany jest odrebnie.



