(miejscowos¢, data)
Powiatowy Urzad Pracy w Lwowku Slaskim

ul. Budowlanych,1
59-600 Lwowek Slaski

Whniosek o skierowanie na szkolenie pod dzialalno$¢ gospodarcza

(adres zamieszkania)

(‘adres korespondencyijny )
PO . e e e e e e e
Telefon stacjonarny.................ceevevenn.... Telefon komérkowy...ooooooo oo,

WY KSZEAECOMIC ottt it i e i e e s e e e e e e e et e e e e e e e e e

( kierunek, specjalnos$¢, nazwa i rok ukonczenia szkoty )
ZaWOA WY U CZOMY ettt it it et et it et et et e e e e et e e e e e e et e e e e e e e e e
- wykonywany najdluze] ... e e e e e e s
- WYKONYWaNY OSTALNIO ..ot e et e et e e e e e e et e e e e

POSTAAANE UPTaWNI@IMIA . . ittt it et et et et et e et et et et et e e et e e et e e e e e e e e

DOodatKOWE UMie]@tnOS Cl; . . it it it et ettt et e e et e e et e e et e et et e e et e e e e e

Orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci : TAK / NIE*

Jezeli TAK prosze podaé od kiedy do Kiedy ....ooooii i e e e e e e e

NaAZWA SZKO O N A .. oo e e e e e e e e

Oswiadczam, iz podejme dzialalno$¢ gospodarcza w terminie .............ooeviieiiiiiiiii i e

Od UZYSKANIA UPTAWIIETY ...ttt ettt ettt et ettt et e e ettt e e et et e

(data i podpis wnioskodawcy)



I'l. Informacje na temat dzialalnos$ci jaka zamierza Pan/i podja¢ (opisa¢ w punktach, zataczy¢ dokumenty
potwierdzajace podane informacje):
1. Rodzaj i przedmiot dziatalnos$ci gospodarczej (rodzaj i przedmiot dziatalno$ci musi by¢ zgodny z Polska

Klasyfikacja Dziatalno$ci — Dz. U. 2 2007 r. Nr 251, POZ. 1885) ... vuvriieiitiieiee et aeieeeas

Uwaga! :

Zgodnie z art. 75 § 2 KPA uprzedzony od odpowiedzialnos$ci karnej z art. 233 kk: ,, kto sktadajac zeznanie
majace stuzy¢ za dowod w postgpowaniu sadowym lub innym postgpowaniu prowadzonym na podstawie
ustawy, zeznaje nieprawdg lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci do 3 lat” o$wiadczam, co

nastepuje:



* Nie uczestniczylem/am w szkoleniu finansowanym ze $rodkéw Funduszu Pracy na podstawie

skierowania z powiatowego urzgdu pracy w okresie ostatnich 3 lat.

* Bralem/am udzial w szkoleniu finansowanym ze $rodkéw Funduszu Pracy powiatowego urzedu pracy
w okresie ostatnich 3 lat na podstawie skierowania z powiatowego urzedu pracy w :
( adres urzgdu pracy )

W eIMINI€ ..o NAZWA SZKOIBNIA.....veeiviiiie e e

Jestem §wiadomy odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

Wyrazam zgodg¢ na zbieranie, przetwarzanie, udostgpnianie i archiwizowanie danych osobowych dotyczacych
mojej osoby przez Powiatowy Urzad Pracy w Lwowku Slaskim, zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o
ochronie danych osobowych ( Dz. U. z 2002 r. Nr 101 poz. 962 z p6zniejszymi zmianami ), dla celow

zwigzanych z rozpatrywaniem wniosku oraz realizacjg W/w umowy .

(data i podpis wnioskodawcy)

* Niepotrzebne skresli¢

III Wypelnia pracownik PUP — PoSrednik pracy

( data, podpis i pieczatka posrednika pracy )



IV. Wypelnia pracownik PUP — Doradca zawodowy

( data, podpis i pieczatka doradcy zawodowego)

V. Wypeknia pracownik PUP — Specjalista ds. rozwoju zawodowego
a) Czy kandydat uczestniczyt w okresie ostatnich 3 lat w szkoleniu organizowanym przez PUP: TAK/NIE ,

Jezeli Tak, to poda¢ nazwe, termin i koszt szkolenia oraz zatrudnienia po ukonczonym szkoleniu.

Kandydat zostat :

b) Zakwalifikowany Niezakwalifikowany

( data, podpis i pieczatka specjalisty ds. rozwoju zawodowego)

Akceptacja DyreKtora PUP ....cccciiiviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiatcinsccnncones

(data, podpis i pieczatka Dyrektora PUP )



