Powiatowy Urzad Pracy ’ ’ Krajowy
w 76-200 Slupsk, ul. Leszezynskiego 8, tel. 59 845 75 01, Fundusz
Stupsku ’ ‘ fax. 59 845 75 00, Szkoleniowy

76-200 Stupsk, ul. Fabryczna 1, tel. 59 845 67 81,
fax. 59 845 67 18

Zalacznik nr 1 do Zasad przyznawania
srodkow na sfinansowanie kosztéw ksztalcenia ustawicznego
z Krajowego Funduszu Szkoleniowego na 2019 r.

Zalacznik nr 1 do umowy nr UR.4311.......... 2019

Stupsk, dnia.............ooooviiiiii.

Pieczgtka wnioskodawcy

WNIOSEK O SFINANSOWANIE KOSZTOW KSZTALCENIA USTAWICZNEGO
PRACOWNIKOW I PRACODAWCY Z REZERWY
SRODKOW KFS na 2019 rok*

Kazdy wniosek nalezy wypelni¢ wylacznie na jedno ksztalcenie ustawiczne.
Zgodnie z art. 69b ust. 1 ustawy z 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tekst jednolity Dz. U. z 2019 r.,
poz. 1482); oraz Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spofecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie przyznawania $rodkow
z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (tekst jednolity Dz. U. z 2018 r., poz. 117);

1. Nazwa pracodawcy (zgodna z wpisem w CEIDG lub KRS lub dokumentem potwierdzajacym oznaczenie formy prawnej
prowadzonej dziatalnosci):

Nrtelefonu:..........o.cocooi, NIP. oo REGON........ooiiiiiiiiii
e-mail..... ..o ,
przewazajacy rodzaj prowadzonej dziatalnosci gospodarczej wg PKD..........oooiiiiiiiiiiiiiiiiii

2. Siedziba pracodawcy:

5. Imie¢ i nazwisko osoby upowaznionej do podpisywania umowy (pracodawcy lub osoby upowaznione;j
na podstawie petnomocnictwa do reprezentowania pracodawcy):

*Wniosek nalezy wypefnié starannie i czytelnie. Nie mozna go modyfikowacé.
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8. Wielko$¢ przedsiebiorcy (wlasciwe zaznaczy¢)®:

|:| mikro - przedsigbiorstwo zatrudniajace mniej niz 10 pracownikow i ktorego roczny obrét lub roczna

suma bilansowania nie przekracza 2 milionéw EURO,

|:| male - przedsi¢biorstwo zatrudniajace mniej niz 50 pracownikow i ktérego roczny obrét lub roczna

suma bilansowania nie przekracza 10 milionow EURO,

|:| srednie - przedsigbiorstwo zatrudniajagce mniej niz 250 pracownikéw i ktorego roczny obrot,

a roczna suma bilansowania nie przekracza 43milionéw EURO,

9. Czy dzialalno$¢ prowadzona jest w sektorze transportu drogowego towarow: TAK/NIE (wlasciwe

zaznaczy(¢)?

10. Liczba osé6b skierowanych zgodnie z Priorytetami Rady Rynku Pracy dla rezerwy KFS w 2019 r.

Liczba oso6b:

Priorytety Rady Rynku Pracy dla rezerwy KFS w 2019 r. w tym

. kobiet
ogolem

a) wsparcie ksztatcenia ustawicznego pracownikéw Centrow Integracji
Spotecznej, Klubow Integracji Spotecznej, Warsztatow Terapii Zajeciowej;

b) wsparcie ksztalcenia ustawicznego o0s6b z orzeczonym  stopniem
niepetnosprawnosci,

C) wsparcie ksztalcenia ustawicznego W zwigzku z zastosowaniem w firmach
nowych technologii i narzedzi pracy.

UWAGA: Wnioskodawca, ktory chce spelni¢:

a) wymagania priorytetu a), wskazuje, ze wspotfinansowane ze srodkow KFS dziatania zmierzajgce do podniesienia kompetencji
pracownikow zwigzane Sg z ich zadaniami realizowanymi w CIS,KIS lub WTZ.

b) wymagania priorytetu b), przedstawia orzeczenie o niepelnosprawnosci kandydata na forme ksztatcenia ustawicznego badz
oswiadczenie o posiadaniu takiego orzeczenia.

€c) wymagania priorytetu c), udowodnia, ze w ciagu jednego roku przed ztozeniem wniosku badZz w ciagu trzech miesiecy po jego
ztozeniu zostaly/zostang zakupione nowe maszyny i narzedzia, badz beda wdrozone nowe technologie i systemy, a pracownicy
objeci ksztalceniem ustawicznym beda wykonywacé nowe zadania zwigzane z wprowadzonymi/ planowanymi do wprowadzenia
zmianami. Niezbgdne jest przedtozenie wiarygodnego dokumentu dostarczonego przez wnioskodawce, np. kopii dokumentow

zakupu, decyzji dyrektora/zarzadu o wprowadzeniu norm ISO, itp., oraz logicznego i wiarygodnego uzasadnienia.

! wedlug definicji Rozporzadzenie Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznajace niektore rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewngtrznym

w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu (Dz. U. UE.L . 2014.187.1 z p6zn.zm.);
2 Odpowiedz przeczaca nalezy zaznaczy¢ w przypadku, gdy:

a.  beneficjent pomocy de minimis w ogéle nie prowadzi dziatalnosci gospodarczej w sektorze transportu drogowego albo prowadzac jednoczesnie dziatalnosé
gospodarcza w sektorze transportu drogowego oraz inng dziatalno$¢ gospodarcza, posiada on rozdzielno$¢ rachunkowa dzialalnosci prowadzonej w
sektorze transportu drogowego zapobiegajaca ewentualnym przypadkom subsydiéw krzyzowych, a udzielona pomoc de minimis przeznaczona jest

wylacznie na dziatalno$¢ inng niz dziatalno$¢ w sektorze transportu drogowego.

b. Rozdzielno$¢ rachunkowa okre$lonej dzialalno$ci gospodarczej polega na prowadzeniu odrgbnej ewidencji dla tej dziatalno$ci gospodarczej oraz
prawidlowym przypisywaniu przychodéw i kosztéw na podstawie konsekwentnie stosowanych i majacych obiektywne uzasadnienie metod, a takze
okresleniu w dokumentacji, o ktorej mowa w art. 10 ustawy z dnia 29 wrze$nia 1994 r. o rachunkowosci (tj. Dz. U. z 2018 r., poz. 395, z pdzn. zm.), zasad

prowadzenia odr¢bnej ewidencji oraz metod przypisywania kosztow i przychodow.
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11. Informacje dotyczace jednego ksztalcenia ustawicznego pracownikow/pracodawcy:
Uwaga: w ramach srodkéw KFS nie finansuje si¢ kosztow dojazdu, wyiywienia i zakwaterowania zwigzanych z podjetym ksztalceniem.

Kurs/Szkolenie

[  Studia podyplomowe

RODZAJ KSZTALCENIA [l Egzaminy umozliwiajace uzyskanie dokumentéw potwierdzajacych nabycie
USTAWICZNEGO umiejetnosci, kwalifikacji lub uprawnien zawodowych
(wlasciwe zaznaczy¢) [1  Badania lekarskie i psychologiczne wymagane do podjecia ksztalcenia lub

pracy zawodowej po ukonczonym ksztalceniu
[1  Ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych wypadkéw w zwiazku z
podjetym ksztalceniem

Nazwa zawodu deficytowego
NAZWA/KIERUNEK KSZTALCENIA zgodnego ze wskazanym szkoleniem:

USTAWICZNEGO*

NAZWA | SIEDZIBA ORGANIZATORA
KSZTALCENIA USTAWICZNEGO, NIP i
REGON.

POSIADANE PRZEZ ORGANIZATORA
KSZTALCENIA CERTYFIKATY JAKOSCI

USLUG**
TERMIN REALIZACJI WSKAZANYCH od. i do i
DZIALAN (dd-mm-rr) (dd-mm-rr)

LICZBA GODZIN KSZTALCENIA
USTAWICZNEGO

KOSZT KSZTALCENIA NA JEDNEGO
UCZESTNIKA NETTO (w z})

. iz . Kwota wkladu
Calkowita wysokos¢ Kwota wnioskowana ze I WN0SZONneao
WYDATKI NA KSZTALCENIE wydatkéw srodkow KFS wiasnego g
USTAWICZNE NETTO (w zL) przez pracodawece
POR(’)WNANIE CEN PODOBNYCH USLUG 1 @ teeececceseeceteeeesesesseseteeeteeesetetetetetetetetetetetetstetess sesesesses ........... Z}.
OFEROWANYCH NA RYNKU NA (nazwa instytucji ksztalcenia) (cena jednostkowa)
JEDNEGO UCZESTNIKA
0 le sa dostepne e e zt.
(nazwa instytucji ksztatcenia) (cena jednostkowa)
Ogobtem/ 15-24 lata/ 25-34 lata/ 35-44 lata/ 45 i wiecej
w tym kobiet w tym kobiet w tym kobiet w tym kobiet lat/
z w tym
LICZBA UCZESTNIKOW kobiet
gimnazjalne zasadnicze srednie policealne wyzsze /
1 ponizej/ zawodowe/ ogolnoksztatcace/ 1 $rednie w tym
w tym kobiet w tym kobiet w tym kobiet zawodowe/ kobiet
WYKSZTALCENIE w tym kobiet

* W przypadku kurséw na prawo jazdy nalezy dolaczy¢ kserokopie prawa jazdy osoby wskazanej do szkolenia.
** Nalezy zalaczy¢ dokumenty, na podstawie, ktérych organizator prowadzi pozaszkolne formy ksztalcenia ustawicznego.
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12. Uzasadnienie wyboru organizatora ustugi ksztalcenia:



Powiatowy Urzad Pracy ’ ’

Stupsku

2l 3

76-200 Stupsk, ul. Leszczynskiego 8, tel. 59 845 75 01,
fax. 59 845 75 00,

76-200 Stupsk, ul. Fabryczna 1, tel. 59 845 67 81,

fax. 59 845 67 18

Krajowy
Fundusz
Szkoleniowy

13. Uzasadnienie odbycia wskazanego rodzaju i tematu ksztalcenia dla kazdego pracownika i/lub pracodawcy.

Lp.

Imie i nazwisko uczestnika/
data urodzenia

Forma
zatrudnienia
i okres
obowiazywania
umowy

(dd-mm-rr)

Zajmowane
stanowisko i rodzaj

wykonywanych prac *

Uzasadnienie potrzeby
odbycia ksztalcenia
ustawicznego przy
uwzglednieniu obecnych lub
przyszlych potrzeb
pracodawcy oraz
obowigzujacych priorytetow
wydatkowania §rodkéw
KFS

Informacje o

planach dotyczacych

dalszego
zatrudnienia osob,
ktore beda objete
ksztalceniem
ustawicznym ze
srodkow KFS

Czy w 2019 roku
uczestnik juz
korzystal z KFS

Stopien
niepelnosprawnosci

Udokumentowan
e co najmniej 15
lat pracy w
szczegolnych
warunkach lub
charakterze , a
ktérym nie
przystuguje
prawo do
emerytury
pomostowej.

* wpisac¢ szczegotowe informacje, a w przypadku gdy stanowisko pracy dotyczy nauczycieli wpisaé szczegoétowo jakiego przedmiotu uczg i w ktorych klasach.
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14. Pouczenie:

15.

1)

2)

3)

4)

5)

6)
7)

Kazdy wniosek nalezy wypetni¢ wylgcznie na JEDNO ksztalcenie ustawiczne i wraz z zatgcznikami
nalezy zlozy¢ w powiatowym urzedzie pracy wlasciwym ze wzgledu na siedzibg pracodawcy albo
miejsce prowadzenia dziatalnosci.

Kserokopie dokumentow nalezy opatrzy¢ klauzula: ,,Stwierdzam zgodno$¢ z oryginatlem”
1 wlasnorecznym czytelnym podpisem osoby uprawnionej do reprezentacji pracodawcy.

Aby skorzysta¢ z rezerwy $rodkéw KFS w 2019 r. musi zosta¢ spetlniony co najmniej jeden
z priorytetow Rady Rynku Pracy wydatkowania srodkow KFS w roku 2019 zawartych w pkt. 10
niniejszego wniosku.

W przypadku, kiedy wniosek dotyczy samego kierownika samorzadowej jednostki organizacyjnej
whniosek powinien podpisaé¢ tez odpowiednio wéjt (burmistrz, prezydent miasta), starosta lub
marszalek wojewodztwa wykonujacy czynnosci z zakresu prawa pracy wobec kierownika
jednostki organizacyjnej.

Whiosek podpisany przez osobe nieuprawniona, badz niepodpisany w ogéle, bedzie rozpatrzony
negatywnie.

Ksztalcenie ustawiczne rozpoczete przed podpisaniem umowy nie bedzie finansowane.
Pracodawca, bedacy osoba fizyczng prowadzaca dzialalno$¢ gospodarczg ubiegajacy sie
o przyznanie §Srodkow z KFS zobowiazany jest do zapoznania sie z klauzula informacyjng RODO
i potwierdzenia czytelnym podpisem przyjecia jej do wiadomosci (klauzula informacyjna
w zalaczniku nr 1 do niniejszego wniosku).

Oswiadczenie:

1)

2)
3)

Zapoznatem si¢ z rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014 r.
W sprawie przyznawania $rodkow z Krajowego Funduszu Szkoleniowego Rozporzadzenie Ministra
Pracy 1 Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie przyznawania srodkow z Krajowego
Funduszu Szkoleniowego (tekst jednolity Dz. U. z 2018 r., poz. 117); oraz Zasadami przyznawania
srodkow na sfinansowanie ksztatcenia ustawicznego z Krajowego Funduszu Szkoleniowego na 2019 r.
Nie zalegam/zalegam* w dniu ztoZenia niniejszego wniosku z optacaniem innych danin publicznych;
Oswiadczam, ze nie ubiegam/ubiegam* si¢ o $rodki na szkolenie tych samych pracownikow w innym
PUP.

4) Nie posiadam/posiadam®* w dniu zlozenia wniosku nieuregulowanych w terminie zobowigzan

5)

cywilnoprawnych;
Oswiadczam, ze koszty danej formy ksztatcenia ustawicznego nie obejmuja/ obejmuja* : kosztow
przejazdu, zakwaterowania i wyzywienia zwigzanych z okreslong forma ksztalcenia ustawicznego.

* niepotrzebne skresli¢

16. DO WNIOSKU PRACODAWCA DOLACZA:

1)

Wypehione i podpisane przez uprawniong osobe zaswiadczenie lub o$wiadczenie o pomocy de
minimis, w zakresie, o ktorym mowa w art. 37 ust. 1 pkt 1 i ust. 2 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 30 kwietnia
2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy publicznej (tekst jednolity Dz. U. z 2018 r.,
poz. 362 z po6zn. zm.)— zatgcznik nr 2 do niniejszego wniosku.

6
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2)

3)

4)
5)

6)

7)

8)

9)

Wypelione i podpisane przez uprawniong osobe informacje okreslone w przepisach wydanych na
podstawie art. 37 ust. 2a ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. 0 postgpowaniu w sprawach dotyczacych
pomocy publicznej. (wzor formularzy znajduje sie na stronie internetowej www.uokik.gov.pl).

Kopie dokumentu potwierdzajacego oznaczenie formy prawnej prowadzonej dziatalnosci
— w przypadku braku wpisu do KRS lub CEIDG bezwzglednie musi byé np. umowa spolki cywilnej
wraz z ewentualnymi wprowadzonymi do niej zmianami lub statut w przypadku stowarzyszenia,
fundacji czy spoéldzielni lub inne dokumenty (wlasciwe np. dla jednostek budzetowych, szkol,
przedszkoli).

Program ksztatcenia ustawicznego lub zakres egzaminu (w programie nalezy ujac ilo$¢ godzin).

Wzér dokumentu wystawionego przez realizatora ustugi potwierdzajacego kompetencje nabyte przez
uczestnikow ksztatcenia ustawicznego (niniejszy wzor musi zawieraé co najmniej: miejsce na imie
I nazwisko uczestnika ksztatcenia, miejsce na nazwge i termin realizacji ksztalcenia, nazwe organizatora
ksztatcenia oraz date i podpis osoby upowaznionej do wystawiania niniejszych dokumentoéw).
Informacje dodatkowe o wybranym realizatorze ustugi finansowanej z KFS w zakresie posiadania przez
niego certyfikatow jakosci ustug i prowadzenia analiz skutecznosci ustug, o ile sg pracodawcy znane.
Oswiadczenie 0s6b wskazanych w punkcie 13 niniejszego wniosku 0 wyrazeniu zgody na gromadzenie,
przetwarzanie danych osobowych ( zatacznik nr 3 do niniejszego wniosku) .

Pelnomocnictwo. W przypadku, gdy pracodawcg lub przedsigbiorce reprezentuje petnomocnik, do
wniosku musi by¢ zataczone petlnomocnictwo okreslajace jego zakres i podpisane przez osoby
uprawnione do reprezentowania pracodawcy lub przedsigbiorcy. Pelnomocnictwo nalezy przedtozy¢
w oryginale lub w postaci notarialnie potwierdzonej kopii z oryginalem lub przez osobg¢/osoby
udzielajagce pelmomocnictwa (tj. osobe lub osoby uprawnione do reprezentacji pracodawcy lub
przedsigbiorcy). Podpis lub podpisy osob uprawnionych do wystgpowania w obrocie prawnym
w imieniu pracodawcy musza by¢ czytelne lub opatrzone pieczatkami imiennymi.

Oswiadczenie w przypadku osob fizycznych i cztonkow spotek cywilnych prowadzacych dziatalnosc
gospodarczg zawierajgce: nazwe | adres prowadzenia dziatalnosci oraz PESEL i prywatny adres
zamieszkania osoby prowadzacej dziatalno$¢ gospodarcza.

10) Dodatkowe dokumenty i o$wiadczenia wskazane na stronie 2 niniejszego wniosku potwierdzajgce

spetnienie danego priorytetu.

Wiarygodnos$¢ informacji podanych we wniosku i w zalaczonych do niego dokumentach
potwierdzam/-my wlasnorecznym podpisem. Swiadom/-mi odpowiedzialnosci karnej wynikajacej
z art. 233 § 1 Kodeksu karnego jednoczesnie oswiadczam/-my pod rygorem wypowiedzenia
umowy, zZe informacje zawarte we wniosku i w zalaczonych do niego dokumentach sa zgodne ze
stanem faktycznym i prawnym.

(pieczgtka i podpis pracodawcy lub osoby upowaznionej
na podstawie pefnomocnictwa do reprezentowania pracodawcy)™

*Whniosek niepodpisany badz podpisany przez osob¢ nieuprawniona, bedzie rozpatrzony negatywnie


http://www.uokik.gov.pl)./
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Zatgcznik nr 1 do wniosku

Klauzula informacyjna dla oséb korzystajacych z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (KFS)

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/ WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119/1 z
4.05.2016 r. ) - RODO, informujemy, ze:

1.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest:
Powiatowy Urzad Pracy, ul. Leszczynskiego 8, 76-200 Stupsk
tel. 59 845 67 81, e-mail sekretariat@pupslupsk.pl

ktory reprezentuje Dyrektor Urzedu.

W Powiatowym Urzedzie Pracy w Stupsku powotany jest Inspektor Ochrony Danych (IOD). Dane kontaktowe:
tel. +48 59 846 09 15, e-mail: iod@pup.slupsk.pl, siedziba PUP przy ul. Fabrycznej 1 pok. 37.

Dane osobowe beda przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO, w celu wypehienia obowigzku
prawnego cigzacego na Administratorze zgodnie z ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy oraz aktami wykonawczymi do tejze ustawy, tj. w celu zwigzanym z przyznawaniem
srodkow z Krajowego Funduszu Szkoleniowego, rozliczaniem wydatkow KFS, dochodzeniem roszczen, dla
celow kontrolnych zwigzanych z funkcjonowaniem KFS i archiwizowaniem danych; na podstawie art. 6 ust. 1 lit.
b RODO, tj. w celu zawarcia i wykonania umowy, na podstawie wniosku pracodawcy o sfinansowanie kosztow
ksztalcenia ustawicznego oraz na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a i 9 ust. 2 lit. a RODO, tj. wyrazonej dobrowolnie
przez Panig/Pana zgody na przetwarzanie danych w sytuacji, gdy podanie takich danych nie jest obowigzkiem
prawnym.

Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych moga by¢ podmioty, z ktoérymi Administrator zawarl umowe
powierzenia danych (w szczegdlnosci: firmy obstugujace systemy informatyczne, firma $wiadczaca ushugi
archiwizacji dokumentow).

Dane osobowe beda przechowywane zgodnie z obowigzujacym okresem przechowywania dokumentacji
okreslonym w Jednolitym Rzeczowym Wykazem Akt wprowadzonym Zarzgdzeniem nr 53/2017 Dyrektora
Powiatowego Urzedu Pracy w Stupsku z dnia 27.12.2017 r. sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitego
rzeczowego wykazu akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresie dziatania sktadnicy akt.

W zwigzku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych, w zakresie okre§lonym w RODO, przystuguje
Pani/Panu prawo do: dostepu do swoich danych i ich sprostowania, usunigcia swoich danych (jezeli podstawg ich
przetwarzania nie jest obowigzek prawny), ograniczenia ich przetwarzania oraz sprzeciwu wobec przetwarzania
danych. W przypadku, w ktoérym przetwarzanie Pani/Pana danych odbywa si¢ na podstawie zgody przystuguje
Pani/Panu prawo do cofnigcia jej w dowolnym momencie, bez wplywu na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania,
ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem.

Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych,
ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, na niezgodne z RODO przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych przez
Administratora.

Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym, warunkiem zawarcia umowy oraz
dobrowolne, jednakze niezbgdne do realizacji wskazanego wyzej celu.

Potwierdzam zapoznanie si¢ z powyzszymi informacjami:

miejscowos¢, data podpis pracodawcy
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Zatgcznik nr 2 do wniosku

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY DOT. UZYSKANEJ POMOCY DE MINIMIS
Na podstawie art. 37 ust. 1 pkt 1 i ust. 2 pkt 11 2 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy
publicznej (tekst jednolity Dz. U. z 2018 r., poz. 362 z pdzn. zm.)3.
1. Pouczony o odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen niezgodnych z prawda, o$wiadczam, ze w ciagu biezacego roku oraz
w ciagu 2 poprzedzajacych go lat:

1) Otrzymalem*/ nie otrzymatem/am* §rodki (-6w) stanowiacych pomoc de minimis,

2) Otrzymalem®*/ nie otrzymalem/am* $rodki (-6w) stanowiacych pomoc de minimis w sektorze rolnym,

3) Otrzymalem*/nie otrzymalem/am* s$rodki (-6w) stanowigcych pomoc de minimis w sektorze rybolowstwa
i akwakultury,

4) Oswiadczam, zZe otrzymalem inng pomoc publiczng*/ nie otrzymalem innej pomocy publicznej* w odniesieniu do tych
samych kosztéw kwalifikujacych si¢ do objecia pomoca, na pokrycie ktéorych ma byé przeznaczona pomoc de
minimis.

2. W przypadku otrzymania $rodkow stanowiacych pomoc de minimis w ciaggu roku biezacego i w ciggu 2 poprzedzajacych go lat
nalezy wypeti¢ ponizszg tabele w oparciu o zaswiadczenia 0 pomocy de minimis.

Nr programu

d Dzien Warto$¢
L.p. | Organ udzielajgcy pomocy Podstawa udzielenia | pomocy w POMOCOWego,
o prawna decyzji  lub
pomocy Euro
umowy

1.
2.
3.

Laczna warto$¢ pomocy Euro:

3. Jezeli Pracodawca podlega przepisom o pomocy publicznej, zastosowanie ma:
1) rozporzadzenie komisji (UE) Nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107
i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. U.UE. L.2013.352.1) lub
2) rozporzadzenie komisji (UE) Nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107
i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym ((Dz. U.UE. L.2013.352.9)
lub

3) rozporzadzenie Komisji (UE) nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107
i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybotowstwa
i akwakultury (Dz. U.UE L 2014.190).

(pieczgtka i podpis pracodawcy lub osoby upowaznionej
na podstawie petnomocnictwa do reprezentowania pracodawcy)

* niepotrzebne skresli¢

3 Art. 37. 1. Podmiot ubiegajacy si¢ o pomoc de minimis jest zobowigzany do przedstawienia podmiotowi udzielajagcemu pomocy, wraz z wnioskiem o udzielenie
pomocy:

1) wszystkich zaswiadczen o pomocy de minimis, jakie otrzymat w roku, w ktorym ubiega si¢ o pomoc, oraz w ciagu 2 poprzedzajacych go lat, albo o$wiadczenia o
wielko$ci pomocy de minimis otrzymanej w tym okresie, albo o§wiadczenia o nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie;

2. Podmiot ubiegajacy si¢ o pomoc de minimis w rolnictwie lub rybotoéwstwie jest zobowigzany do przedstawienia podmiotowi udzielajacemu pomocy, wraz z
whnioskiem o udzielenie pomocy:

1) wszystkich zaswiadczen o pomocy de minimis w rolnictwie, jakie otrzymal w roku, w ktorym ubiega si¢ o pomoc, oraz w ciagu 2 poprzedzajacych go lat
obrotowych, albo o§wiadczenia o wielkosci pomocy de minimis

w rolnictwie otrzymanej w tym okresie, albo o$wiadczenia o nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie;
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Zalgcznik nr 3 do wniosku

Ponizsza zgodg sktadaja osoby wymienione w punkcie 13 niniejszego wniosku.*

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Powiatowy Urzad Pracy w Stupsku w zwiazku ze
ztozonym wnioskiem o sfinansowanie kosztow ksztalcenia ustawicznego w ramach Krajowego Funduszu
Szkoleniowego.

Zapoznatem/tam si¢ z klauzulg informacyjng dotyczaca przetwarzania danych osobowych w Powiatowym Urzedzie
Pracy w Stupsku (klauzula dostepna na stronie www.slupsk.praca.gov.pl; w siedzibie urzgdu oraz pod wnioskiem o
sfinansowanie kosztow ksztatcenia ustawicznego).

Podpis czytelny pracownika lub
pracodawcy w przypadku ksztalcenia ustawicznego pracodawcy

* Powyzsza zgoda musi by¢ dotgczona razem z niniejszym wnioskiem.



