miejscowosc, data

( piecze¢ pracodawcy)

Wéjt Gminy Kotaczkowo

WNIOSEK
O DOFINANSOWANIE KOSZTOW KSZTALCENIA MLODOCIANEGO PRACOWNIKA

Na podstawie art.122 ust.7 oraz art.11 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo os$wiatowe (Dz.U
z 2017r. poz.59 ze zm.)

whnioskuje o dofinansowanie kosztéw ksztatcenia mtodocianego pracownika z tytutu ukonczenia:

O - nauki zawodu
O - przygotowania do wykonywania okreslonej pracy

I. DANE WNIOSKODAWCY:

1. Petna nazwa (firma) albo imie i nazwisko podmiotu ubiegajgcego sie o pomoc:
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6. Numer rachunku bankowego pracodawcy, na ktory nalezy przela¢ przyznane srodki

finanso_we:

Il. INFORMACJE DOTYCZACE MLODOCIANEGO PRACOWNIKA ORAZ JEGO
PRZYGOTOWANIA ZAWODOWEGO:

1. Imie i nazwisko mtodocianego PraCoOWNIKA: ..........ieieieiii e
2. PESEL ..o
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4. Nazwa i adres instytucji (szkoty), w ktérej mtodociany realizowat obowigzkowe ksztatcenie
teoretyczne:
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e Data zawarcia z mtodocianym pracownikiem umowy
0 prace w celu przygotowania zawodowego: e



e Okres ksztatcenia wynikajgcy z umowy o prace
(oraz aneksow) w celu przygotowania zawodowego: 0d ..cccceerrrsssaeeresaans o [0 A,

6. Do okresu prowadzenia przygotowania wliczono nauke zawodu/przyuczenie do wykonywania
okreslonej pracy u innego pracodawcy (wypemi¢ jesli dotyczy)

trwajgca/trwajace od ..........oenenee o [o TR
7. Data ukonczenia przez mtodocianego pracownika nauki zawodu/przyuczenia do wykonywania

okreslonej pracy: .....cococviiiiiiiiiie,

8. Data zdania egzaminu zawodOWEJO: ........cccririremmrissssmnsissssmsnssssssnmsssssssanes

Uwaga!
Whniosek nalezy ztozy¢ w terminie 3 miesiecy od ukoriczenia przez mfodocianego nauki zawodu Ilub

przyuczenia do wykonywania okreslonej pracy (data na dyplomie, Swiadectwie, zaswiadczeniu) w
Urzedzie Gminy wlasciwym ze wzgledu na miejsce zamieszkania mtodocianego pracownika.

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY:

Zapoznatem/am sie z trescig art. 233 kodeksu karnego, ktory stanowi: ,kto sktadajgc zeznanie majgce stuzyé za
dowod w postepowaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje
nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3” i niniejszym o$wiadczam, ze dane
podane we wniosku sg zgodne z prawda.

Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie oraz udostepnianie danych osobowych zawartych w niniejszym
wniosku dla potrzeb uzyskania dofinansowania kosztéw ksztalcenia mtodocianych pracownikdéw (zgodnie z
ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2016 r. poz. 922 ze zm.)

lll. ZALACZNIKI:

1. Kopia umowy o prace zawarta z mtodocianym pracownikiem w celu przygotowania zawodowego.

2. Kopia swiadectwa pracy poprzedniego pracodawcy - dotyczy przypadku zmiany pracodawcy w czasie
trwania przygotowania zawodowego mtodocianego pracownika.

3. Kopia swiadectwa pracy potwierdzajgcego krotszy okres ksztatcenia mtodocianego pracownika.

4. Kopia dokumentu potwierdzajgcego date zdania egzaminu zawodowego przez mtodocianego
pracownika (dyplom lub swiadectwo potwierdzajgce zdanie egzaminu konczgcego nauke zawodu lub
przyuczenie do wykonywania okreslonej pracy albo oryginat zaswiadczenia potwierdzajacego zdanie
egzaminu).

5. Kopie dokumentéw potwierdzajgcych, ze pracodawca lub osoba prowadzgca zaktad w imieniu
pracodawcy, albo osoba zatrudniona u pracodawcy posiada kwalifikacje zawodowe i pedagogiczne
wymagane do prowadzenia przygotowania zawodowego mtodocianych pracownikéw (dyplom
mistrzowski, $wiadectwa, uprawnienia pedagogiczne).

6. Zaswiadczenie potwierdzajgce zatrudnienie osoby u pracodawcy w celu prowadzenia przygotowania
zawodowego mtodocianego pracownika lub petnomocnictwo do prowadzenia zaktadu w imieniu
pracodawcy — dotyczy przypadku, kiedy przygotowanie zawodowe prowadzi inna osoba niz pracodawca.

7. W przypadku miejsca zamieszkania mtodocianego pracownika na terenie gminy Kérnik innego niz
miejsce zameldowania — oswiadczenie potwierdzajgce adres zamieszkania mtodocianego pracownika
na terenie gminy Koérnik z zamiarem statego pobytu.

8. Formularz informaciji przedstawianych przy ubieganiu sie 0 pomoc de minimis.

9. Wszystkie zaswiadczenia o pomocy de minimis, jakie wnioskodawca otrzymat w roku, w ktérym ubiega
sie 0 pomoc, oraz w ciggu dwdch poprzedzajacych go lat, albo oswiadczenie o wielkosci pomocy de
minimis otrzymanej w tym okresie, albo o$wiadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie.

10. Inne dokumenty/informacje na prosbe organu. W przypadku uzasadnionych watpliwosci, co do tresci
przedtozonych dokumentéw/informacji, organ ma prawo prosi¢ wnioskodawce o dodatkowe
dokumenty/informacje niezbedne do ich wyjasnienia.

11. Petnomocnictwo, jesli wnioskodawca reprezentowany jest przez inng osobe.

Uwierzytelnione kopie dokumentéw powinny byé opatrzone klauzulg ,,potwierdzam za zgodnos¢ z
oryginatem”, data, pieczatka pracodawcy.

miejsce i data podpis i pieczatka wtasciciela zaktadu



POTWIERDZENIE'

realizacji przez mtodocianego pracownika obowigzkowego doksztatcania
teoretycznego

Potwierdzam, ze mtodocCiany ............c.coocooiiiiiii e,
(imie nazwisko)

PESEL ... yzamieszKaly ...

........................................................................ i

w okresie 0od .......ceeeeviiennnnnns [0 [0 JUUTT

(nazwa instytuciji)

data i podpis pracodawcy data i podpis dyrektora instytucji,
w ktorej mtodociany odbywa(t)
doksztafcanie teoretyczne

1 . . . . . .. . ro.

Zamiast POTWIERDZENIA mozna dotqczy¢ inny dokument potwierdzajqgcy miejsce doksztatcania teoretycznego (np. swiadectwo szkolne)
Potwierdzenie nie jest wymagane, jezeli w umowie o prace zaznaczono, ze doksztatcanie teoretyczne pracodawca organizuje we wtasnym
zakresie.



