Wroctaw, dn. .ciiiiiiiiiiiiiiiiaiiinas
Nr sprawy W PUP ...,

Powiatowy Urzad Pracy
ul. Gliniana 20-22
50-525 Wroctaw

Whniosek o przyznanie bonu szkoleniowego

osobie do 30 roku zycia

Podstawa prawna: art. 66k ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2024r., poz. 475 ze zm.)

I. Informacja o wnioskodawcy
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II. Informacja o kosztach finansowanych w ramach bonu szkoleniowego
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* w przypadku cudzoziemca numer dokumentu stwierdzajgcego tozsamos¢
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2. KOSZT BADAN LEKARSKICH I PSYCHOLOGICZNYCH
catkowity koszt badan lekarskich i psychologiCznyCh ........ccoiiiiiiiiiiii e,
koszt badan lekarskich i psychologicznych finansowanych w ramach bonu .............ccoovveenen.

nazwa i adres jednostki przeprowadzajqcej badania lekarskie i psychologiczne .......................

3. KOSZTY PRZEJAZDU NA SZKOLENIE
oszacowane kKoszty przejazdu Na SZKOIENIE .....uiveiiiiii i i e aeaas

OpisS trasy przejazdu Na SZKOIENIE ....iiiiiie i e e

Uwaga: Koszty przejazdu na szkolenie zostang wyptacone w formie ryczattu, tj. kwoty pienieznej ustalonej na podstawie

analizy trasy przejazdu z miejsca zamieszkania do miejsca szkolenia srodkami najtanszego transportu zbiorowego.

4, ZAKWATEROWANIE (wypeti¢ w przypadku, gdy zajecia odbywaja sie poza miejscem zamieszkania)

0Szacowany KOSzt ZakwaterOWania .......cviiiiiiiii i

Uwaga: Koszty zakwaterowania uczestnika szkolenia zostang wyptacone w formie ryczattu, tj. kwoty pienieznej na

podstawie np. cennika hotelu (udokumentowanej rachunkiem/fakturg po zakonczeniu szkolenia)

III. Uzasadnienie celowosci przyznania bonu szkoleniowego

(w przypadku podjecia pracy nalezy dotgaczy¢ do wniosku zat. nr 1)



Informuje, ze po ukonczeniu wskazanego szkolenia zamierzam podja¢ zatrudnienie / rozpoczac

i prowadzi¢ dziatalno$¢ gospodarczg na okres minimum 4 m-cy / 6 m-cy / powyzej 6 m-cy **

Uwaga!
W przypadku kurséw prawa jazdy, do wniosku nalezy dotaczy¢ kserokopie aktualnie posiadanego prawa jazdy.

Powiatowy Urzad Pracy moze przyznac¢ bon szkoleniowy uprawnionej osobie bezrobotnej, jezeli uzasadni ona celowosc
tego szkolenia.

Koszty wchodzace w sktad bonu szkoleniowego w czesci finansowanej z Funduszu Pracy nie mogq przekroczy¢ 100%
przecietnego wynagrodzenia obowigzujgacego w dniu przyznania bonu szkoleniowego.

Instytucje szkoleniowe przeprowadzajace szkolenia musza posiadac aktualny wpis do rejestru instytucji szkoleniowych.
Bon szkoleniowy zostanie wydany o ile jego realizacja odbywa sie zgodnie z ustaleniami Indywidualnego Planu Dziatania
(IPD).

Rozpoczecie szkolenia nastepuje na podstawie skierowania oraz po podpisaniu umowy stanowigcej integralng czes¢
bonu.

Zgodnie z art. 75 § 2 KPA uprzedzony o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 kk: “kto sktadajgc zeznanie majace stuzyé
za dowdd w postepowaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub
zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3” oswiadczam, co nastepuje:

**Nie uczestniczylem/am w szkoleniu finansowanym ze $rodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania
z powiatowego urzedu pracy w okresie ostatnich 3 lat.

**Bratem/am udziat w szkoleniu finansowanym ze $rodkéw Funduszu Pracy w okresie ostatnich 3 lat na podstawie
skierowania z powiatowego urzedu pracy w:

(adres urzedu pracy)
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Jestem swiadomy odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia.

WroCtaW, dN@ ccccviiiiiimeiinnressssinnnnnenesssss e ——————
(podpis Wnioskodawcy)

Do wniosku dotaczam zatgczniki:

** wiasciwe podkresli¢



Informacja dla os6b bezrobotnych oraz poszukujacych pracy

W zwigzku z realizacjg wymogdw Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (zwanego dalej RODO) Powiatowy

Urzad Pracy we Wroctawiu niniejszym informuje ze:

Administratorem danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy we Wroctawiu z siedzibag
50-525 Wroctaw, ul. Gliniana 20-22, w imieniu ktérego dziata Dyrektor Powiatowego Urzedu Pracy we Wroctawiu.
Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych (IOD). We wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych
osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z przetwarzaniem danych mozna kontaktowaé sie z IOD poprzez poczte
elektroniczng, ktorg nalezy kierowac na adres: iod@pup-wroclaw.pl lub pisemnie na adres siedziby Urzedu.

Dane osobowe bedg przetwarzane w celu realizacji zadan Powiatowego Urzedu Pracy we Wroctawiu wynikajacych
z przepisOw prawa, okreslonych w przepisach z zakresu polityki rynku pracy, z zakresu postepowania administracyjnego
oraz innych przepiséw regulujacych dziatalno$¢ Administratora, w szczegdlnosci w celu realizacji zadan okreslonych
w ustawie o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy.

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak jest wymogiem niezbednym do skorzystania z ustug $wiadczonych
przez Powiatowy Urzad Pracy we Wroctawiu.

Dane osobowe przetwarzane przez Powiatowy Urzad Pracy we Wroctawiu podlegajq zabezpieczeniom zapobiegajacym
naduzyciom lub niezgodnemu z prawem dostepowi lub przekazywaniu.

Dane osobowe beda przetwarzane do chwili realizacji celu dla ktérego zostaty zebrane, a nastepnie archiwizowane do
momentu wygasniecia obowigzku przechowywania wynikajacego z przepisow prawa. Jezeli w powyzszych okresach,
zostanie wytoczone powddztwo lub zostanie wszczete postepowanie, w ktérym przetwarzane dane osobowe stanowig
dowdd, okres przetwarzania, przedtuza sie do czasu prawomocnego zakonczenia tego postepowania.

Prawo dostepu do tresci danych osobowych oraz do ich sprostowania przystuguje zgodnie art. 15 oraz art. 16 RODO.
Pozostate prawa mogg by¢ ograniczone, w sytuacjach kiedy Administrator jest prawnie zobowigzany do przetwarzania
danych w celu realizacji obowigzkéw wynikajacych z przepiséw prawa

Dane osobowe przetwarzane przez Administratora mogq by¢ udostepnione podmiotom upowaznionym do tego na
podstawie przepiséw prawa, oraz podmiotom realizujgcym ustugi dla Powiatowego Urzedu Pracy we Wroctawiu, ktdrym
powierzono przetwarzanie danych osobowych w zakresie niezbednym do realizacji ich zadan.

Zgodnie z RODO oraz ustawg o ochronie danych osobowych, w przypadku gdy przetwarzanie danych osobowych narusza

przepisy RODO, przystuguje prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.



Zatacznik nr 1
pieczatka Pracodawcy
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Oswiadczam, ze deklaruje

zatrudnienie na podstawie umowy o prace na okres minimum 4 m-cy / 6 m-cy /powyzej 6 m-cy**

Uwaga: Powiatowy Urzad Pracy we Wroctawiu zastrzega sobie prawo kontaktu z pracodawca celem
negocjacji okresu zatrudnienia.

Wynagrodzenie nie moze by¢ nizsze niz wynagrodzenie minimalne, ustalane na podstawie ustawy z dnia 10
pazdziernika 2002r. o minimalnym wynagrodzeniu za prace (Dz.U. z 2020r., poz. 2207).

(data, podpis i pieczatka osoby uprawnionej
do reprezentacji i sktadnia o$wiadczen,
zgodnie z dokumentem rejestrowym)

** wiasciwe podkresli¢
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