(pieczec¢ pracodawcy)

Urzad Miasta i Gminy Nekla
ul. Dworcowa 10
62-330 Nekla

WNIOSEK
O DOFINANSOWANIE KOSZTOW KSZTALCENIA MtODOCIANEGO PRACOWNIKA

Na podstawie art. 122 ustawy z dnia 14 grudnia 2016r. Prawo o$wiatowe (t.j. Dz. U. z 2025 r. poz.

1043, 622, 1160) wnosze o dofinansowanie kosztéw ksztatcenia mtodocianego pracownika z tytutu

przygotowania zawodowego

DANE WNIOSKODAWCY (Pracodawcy):

1.
2.
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Adres siedziby WNIOSKOGQWEY: .......cviieeieiece ettt ste st b bt ss s sae e sene s e bessarans
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Numer rachunku bankowego pracodawcy, na ktéry nalezy przela¢ kwote dofinansowania:

*) jezeli wnioskodawca jest ptatnikiem Vat numer rachunku bankowego musi by¢ zgodny z numerem

konta podanym na Wykazie podmiotow VAT prowadzonym w postaci elektronicznej przez Szefa

Krajowej Administracji Skarbowe

7. W rozumieniu Ustawy o Rzemiosle z 1989 r. Wnioskodawca jest: (zaznacz wtasciwe)

pracodawcg niebedgcym rzemieslnikiem,
pracodawcg bedgcym rzemiesinikiem.

INFORMACIJE DOTYCZACE MtODOCIANEGO PRACOWNIKA ORAZ JEGO PRZYGOTOWANIA
ZAWODOWEGO:

1. Imie i nazwisko mtodocianego PraCcoWNIKa: ......cocvcceeveieiieistcece et e st s s
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4. Nazwa zawodu w jakim prowadzone byto przygotowanie zawodowe: ........ccccccoeveveeveeeiereneenreneenes.
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5. Forma realizacji przygotowania zawodowego: (zaznacz wtasciwe)

¢ nauka zawodu

e przyuczenie do wykonywania okreslonej pracy
6. Data zawarcia umowy o prace w celu przygotowania ZawodoOWEEO: ......ccccceveeveeverrerenrereseeneans r.
7. Okres ksztatcenia wynikajacy z umowy:

9. Do okresu prowadzenia przygotowania zawodowego wliczono nauke zawodu u innego
pracodawcy: (wypetnic jezeli dotyczy).

trwajgcg od ....coeveveeerrereeene do e B .. petnych miesiecy i ........ dni.
10. Nazwa i adres instytucji (szkoty), w ktdrej mtodociany realizowat ksztatcenie teoretyczne:

11. Organ przeprowadzajgcy egzamin oraz data i rodzaj wydanego dokumentu (dyplom,
certyfikat, Swiadectwo, zaswiadczenie) potwierdzajgce ukonczenie przygotowania
zawodowego przez mtodocianego pracownika

M. FORMA | WYSOKOSC WNIOSKOWANEGO DOFINANSOWANIA: (zaznacz wtasciwe)

e nauka zawodu — za okres ksztatcenia trwajgcy od .......ccccevvveeeeee. dO i, wynoszacy
36 miesiecy, potwierdzony swiadectwem pracy lub zaswiadczeniem potwierdzajgcym okres
zatrudnienia, i za przystgpienie do egzaminu zawodowego lub czeladniczego — 100 %
wysokosci kwoty dofinansowania, przy czym jezeli okres ksztatcenia jest krotszy niz 36
miesiecy, kwote dofinansowania wyptaca sie proporcjonalnie do okresu ksztatcenia

e przyuczenie do wykonywania okreslonej pracy —za ......... petnych miesiecy.
trwajace od....cevece e o o TSRS

(podpis wnioskodawcy)
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Iv.

ZAtACZNIKI:*

1)

4)

5)

kopie dokumentdéw potwierdzajgcych spetnienie warunku posiadania kwalifikacji
wymaganych do prowadzenia przygotowania zawodowego mtodocianych pracownikéw
przez pracodawce lub osobe prowadzgcy zaktad w imieniu pracodawcy badz osobe
zatrudniong u pracodawcy;

kopie dokumentu potwierdzajgcego zatrudnienie osoby prowadzgcej w imieniu pracodawcy
szkolenie,

kopie umowy o prace z mtodocianym pracownikiem zawartej w celu przygotowania
zawodowego;

Swiadectwa pracy albo zaswiadczenie potwierdzajgce okres zatrudnienia mtodocianego
pracownika;

Swiadectwo pracy u poprzedniego pracodawcy (w przypadku zmiany pracodawcy w czasie
trwania nauki);

kopie dyplomu, certyfikatu, Swiadectwa albo zaswiadczenie potwierdzajgce zdanie/nie zdania
egzaminu;

kopia swiadectwa ukoniczenia branzowej szkoty | stopnia - w przypadku mtodocianego
pracownika, ktéry przystgpit do egzaminu zawodowego albo egzaminu czeladniczego, albo
zostat zwolniony z egzaminu zawodowego na podstawie ustawy o systemie oswiaty;

zaswiadczenie wydane przez dyrektora branzowej szkoty | stopnia o przystgpieniu do
egzaminu zawodowego - w przypadku mtodocianego pracownika, ktdry nie ukonczyt
branzowej szkoty | stopnia i przystapit do tego egzaminu;

zaswiadczenie o przystgpieniu do egzaminu zawodowego wydane przez okregowg komisje
egzaminacyjng - w przypadku mtodocianego pracownika niebedgcego uczniem branzowej
szkoty | stopnia.

10) kopia zaswiadczenia o przystgpieniu do egzaminu czeladniczego wydanego przez izbe

rzemieslniczg - w przypadku mtodocianego pracownika, ktdry nie ukonczyt branzowej szkoty |
stopnia i przystapit do tego egzaminu;

11) petnomocnictwo ( w przypadku sktadania wniosku przez petnomocnika);

12) dokument potwierdzajgcy status prowadzonej dziatalnosci w przypadku spétek;

13) formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis;

14) oswiadczenie potwierdzajgce miejsce zamieszkania mtodocianego pracownika;

15) o$wiadczenie pracodawcy bedgcego/niebedacego rzemiesinikiem;

16) wszystkie zaswiadczenia o pomocy de minimis i pomocy de minimis w rolnictwie lub

rybotéwstwie w okresie wskazanym w art. 37 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o
postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej (Dz. U. z 2023 r. poz. 702 oraz z
2024 r. poz. 1635) oraz informacje okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 37
ust. 2a ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy
publicznej - w przypadku gdy dofinansowanie ma by¢ udzielone podmiotowi prowadzgcemu
dziatalno$¢ gospodarczg w rozumieniu art. 2 pkt 17 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o
postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej;
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Klauzula informacyjna

Zgodnie z art. 13 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.
(Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) Urzad Miasta i Gminy Nekla informuje, ze:

1)

2)
3)

4)

5)

6)

7)
8)

administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Miasta i Gminy Nekla, majacy
siedzibe w Urzedzie Miasta i Gminy Nekla, ul. Dworcowa 10, 62-330 Nekla;
kontakt z Inspektorem Ochrony Danych —iod@gminanekla.pl;

Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg w celu realizacji ustawowych zadan urzedu — na
podstawie art. 6 ust. 1 lit. c ogdlnego rozporzgdzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27
kwietnia 2016 r. oraz na podstawie art. 9 ust. 9 lit. g ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych
osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. — akty prawne na podstawie, ktérych dziatajg referaty i
samodzielne stanowiska w Urzedzie Miasta i Gminy w Nekli;

odbiorcami Pani/Pana danych osobowych bedg wytgcznie podmioty uprawnione do uzyskania
danych osobowych na podstawie przepisdw prawa;

Pani/Pana dane osobowe przechowywane bedg w czasie okreslonym przepisami prawa, zgodnie
z instrukcjg kancelaryjna;

posiada Pani/Pan prawo zgdania od administratora dostepu do danych osobowych, prawo ich
sprostowania, ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania,
prawo do przenoszenia danych, prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie;

ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego;

podanie danych osobowych w zakresie wymaganym ustawodawstwem (akty prawne na
podstawie, ktérych dziatajg referaty i samodzielne stanowiska w Urzedzie Miasta i Gminy w
Nekli) jest obligatoryjne.

Oswiadczam, ze zapoznatem/zapoznatam sie z powyzszg klauzulg informacyjna.

podpis wnioskodawcy
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