



    Wniosek o wypłatę premii

   w związku z realizacją przygotowania zawodowego dorosłych w formie praktycznej nauki zawodu

1. Nazwa pracodawcy…………………………………………………………………………......
………………………………………………………………………………………………….

2. Adres ………………………………………………………………………………………………….…………………………………….............................................................................................
3. NIP ……………………………………………………………………………...........................

4. Nr umowy o realizację PZD ………………………………………... z dnia …………………..
5. Nazwa banku i nr konta bankowego pracodawcy:   

.......................................................................................................................................................

6. Dane osób, za które ma być wypłacona premia:

	Lp.
	Nazwisko i imię
	Data i miejsce urodzenia
	Okres uczestnictwa za który ma być wypłacona premia
	Wnioskowana kwota 

	1.
	
	
	
	zł

	2.
	
	
	
	zł

	3.
	
	
	
	zł

	4.
	
	
	
	zł

	
                 Wnioskowana kwota premii (razem):                       słownie …………………………………………………………………………………………………………….........................................................................

	                     zł


Załączniki :

1. zaświadczenie albo oświadczenie o wielkości pomocy de minimis otrzymanej w okresie ostatnich trzech lat kalendarzowych;

2. informację o innej pomocy publicznej, jaką pracodawca otrzymał w odniesieniu do tych samych kosztów kwalifikowanych do objęcia pomocą, niezależnie od jej formy i źródła;

3. kopia świadectwa czeladniczego uzyskanego przez uczestnika PZD.
                                                                                                                   
………………………………………

                                                                                                                                  Pieczątka i podpis pracodawcy

OŚWIADCZENIE 

O UZYSKANIU POMOCY DE MINIMIS
Pouczony(a) o odpowiedzialności karnej za składanie nieprawdziwych danych wynikających z art. 233 k.k., oświadczam że w roku, w którym ubiegam się o pomoc oraz w dwóch poprzedzających go latach uzyskałem(am) pomocy de minimi. w wysokości:

	L.P.
	DATA OTRZYMANIA POMOCY
	KWOTA POMOCY (W PRZELICZENIU NA EURO)

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	5.
	
	

	RAZEM
	


..................................................                      ...............................................................................

                       (data)                                                  (czytelny podpis Wnioskodawcy)             
OŚWIADCZENIE 

O NIEOTRZYMANIU POMOCY PUBLICZNEJ 

W ODNIESIENIU DO TYCH SAMYCH 

KOSZTÓW KWALIFIKUJĄCYCH SIĘ 

DO OBJĘCIA POMOCĄ
Pouczony(a) o odpowiedzialności karnej za składanie nieprawdziwych danych wynikających z art. 233 k.k., oświadczam że nie otrzymałem(am) pomocy publicznej w odniesieniu do tych samych kosztów kwalifikujących się do objęcia pomocą, na pokrycie których ma być przeznaczona pomoc de minimis.
..................................................                      ...............................................................................

                       (data)                                                  (czytelny podpis Wnioskodawcy)              

