Zalacznik nr 10

(miejscowos$¢ i data)

w Powiatowy Urzad Pracy w Chodziezy
ul. Skladowa 3

POWIATOWY URZAD PRACY

W CHODZIEZY 64-800 Chodziez

WNIOSEK O UDZIELENIE POZYCZKI NA SFINANSOWANIE
KOSZTOW SZKOLENIA

Podstawa prawna: art. 42 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy (t. j. Dz. U. z 2022 r., poz. 690 ze zm.)

Cze$¢é wypelniana przez Wnioskodawce

I. DANE WNIOSKODAWCY

o 01 bW

(w przypadku cudzoziemca numer dokumentu stwierdzajacego tozsamos¢)

. Seria 1 numer dowodu 0SODISTEZO ... .ouinuintit i
AAIES ZAMIESZKANIA . ...t e
. Telefon kontaktowy ................ccooeiinine.n. adrese-mail ...,

cWYKSZEAICONIC Lo .ee et e

(kierunek, specjalnos¢, nazwa i rok ukonczenia szkoty)

. Posiadany stopien niepenosprawnosCl .....oouueeeieiiiiii e

cZAWOA WYUCZOMY ..ottt ettt ettt et e ettt et et eee e

- Wykonywany najdhuzZe] ...

= WYKONYWANY OSTANIO .. .etttttt ettt ettt et et et e e eeas

. Posiadane Uprawnienia: ...........c.ooiiiiiit i

11. Dotychczasowe uczestnictwo w szkoleniach finansowanych przez powiatowy Urzad
Pracy w Chodziezy lub inny urzad pracy

Oswiadczam, ze W okresie ostatnich 3 lat uczestniczylem(am) / nie uczestniczylem(am)*
w szkoleniu finansowanym ze Srodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania PUP
W Chodziezy lub innego urzedu pracy, ktéry wydal skierowanie na szkolenie.

Jezeli tak to w jakim Urzedzie PraCy: .......oovirineirieiit et e e e

JAKIE SZKOLEIIE: ...ttt e e

data podpis Wnioskodawcy



Il. INFORMACJE O KOSZTACH SZKOLENIA

1. Koszt szkolenia

Nazwa szkolenia

Catkowity koszt szkolenia

Planowany termin szkolenia

Miejsce realizacji szkolenia

Liczba godzin szkolenia

Nazwa i adres instytucji SZKOIENIOWE]: ... .....ouiiiiii e,

Whioskowana kwota pozyczki na sfinansowanie kosztow szkolenia przez Powiatowy
Urzad Pracy W ChOAZICZY: ......ouititii e
Liczba | WySOKOSC 1at POZYCZKI: . ..vuvuiniititie e e e e e e

Termin SPIaty POZYCZKI ...vviinti i

Nazwa banku oraz numer rachunku bankowego, na ktory zostanie przekazana kwota

POZYCZKI. .ottt

2. Kalkulacja kosztéw
Kwota dla instytucji szkoleniowej
Koszt badan lekarskich
Koszt badan psychologicznych

Koszt przejazdu na szkolenie

Koszt zakwaterowania i wyzywienia

Koszt egzaminu/uzyskania licencji

Koszt ubezpieczenia od nastepstw nieszczesliwych wypadkow

I11. UZASADNIENIE CELOWOSCI UDZIELENIA POZYCZKI NA SFINANSOWA -
NIE KOSZTOW SZKOLENIA

1. Koniecznos¢ przeszkolenia wynika z Pana/i: (prosz¢ zaznaczyc¢)
1 braku kwalifikacji zawodowych
[] konieczno$ci zmiany lub uzupetnienia kwalifikacji

[] utraty zdolno$ci do wykonywania pracy w dotychczas wykonywanym zawodzie



2. Celowosc¢ udzielenia pozyczki na sfinansowanie kosztow szkolenia:
(nalezy wypetni¢ czytelnie w kilku zdaniach wskazujac na celowo$¢ udzielenia przez Powiatowy Urzad
Pracy w Chodziezy pozyczki szkoleniowe;j)

[] Dotgczenie O$wiadczenia Pracodawcy/Przedsigbiorcy o zamiarze zatrudnienia
Whioskodawcy po ukonczonym szkoleniu

[] Dotgczenie Oswiadczenia o zamiarze zalozenia dziatalno$ci gospodarczej po
ukonczonym szkoleniu

] Dotgczenie O$wiadczenia Pracodawcy o celowosci udzielenia pozyczki szkoleniowej
pracownikowi powyzej 45 roku zycia

IV. OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY DOTYCZACE ZOBOWIAZAN
FINANSOWYCH

Os$wiadczam, ze na dzien zlozenia wniosku posiadam zobowigzania finansowe/nie
posiadam zobowigzan finansowych*:

W przypadku zobowigzan finansowych, nalezy wypeki¢ ponizsze dane:

Lo KWOTA Lo

2. Termin SPRALY ... .ot

3. Czy Wnioskodawca jest poreczycielem ............ooiiiiiiiiiii i

4. Porgczenie dOtyCZy KWOLY ......uuitintiiii i
V. FORMA ZABEZPIECZENIA SPLATY POZYCZKI ORAZ EWENTUALNYCH
ODSETEK

Zgodnie z kryteriami przyznawania pozyczek szkoleniowych forma zabezpieczenia jest
poreczenie cywilne.

1. Dane pierwszego poreczyciela

Seria 1 numer dowodu 0SODISTEZO .. ...vuiiet e
Nazwa zakladu Pracy .........oooii i
Istniejgce zadhuzZenia .........oooiiini i
Dotychczasowe poreczenia Na KWoOTe .........ouiieiiiiiiii e

Dochod — przecietne wynagrodzenie brutto z ostatnich 3 miesi€Cy ............cceeveeinninnennn.



2. Dane drugiego poregczyciela:

Seria i numer doOWOodU OSODISEEZO ... vutintt ettt ettt ettt et e iae e e eenans
Nazwa zakladu Pracy .......oooiiiii e
Istniejace zadhuzZenia ..........ooiiiiiiii i e
Dotychczasowe poreczenia Na KWoOte .......oouiiiniii i e e eee e

Dochdd — przecigtne wynagrodzenie brutto z ostatnich 3 miesigey ...........cooeveveieiiiinnnnn.

Oswiadczam, iz zapoznatem/am si¢ z ,,Regulaminem organizacji szkolen dla oséb bezrobotnych
i innych os6b uprawnionych” obowiagzujacym w Powiatowym Urzedzie Pracy w Chodziezy.

Swiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej wynikajacej z art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca
1997r. — Kodeks Karny (t. j. Dz. U.z 2022 r., poz 1138 ze zm.) prawdziwo$¢ danych
zawartych w niniejszym wniosku zaswiadczam wlasnorecznym podpisem.

podpis Wnioskodawcy
Wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ustawa z dnia 10 maja 2018r. o
ochronie danych osobowych (tekst jednolity Dz .U. z 2019 r., poz. 1781) oraz art. 28 i 29 RODO przez Powiatowy
Urzad Pracy w Chodziezy.

Moja zgoda na przetwarzanie danych osobowych jest dobrowolna, zostalem/am poinformowany/a o prawie dostepu
do tresci moich danych osobowych oraz ich poprawiania.

data podpis Wnioskodawcy

VI. OSWIADCZENIE WSPOLMALZONKA WNIOSKODAWCY*

1. Dane wspoimatzonka:

Seria i numMer dOWOodu 0SODISTEZO .. ..iuuieetittet ettt et et et

Nazwa zakladu Pracy ..o

2. Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na udzielenie pozyczki wspotmatzonkowi:

Os$wiadczam, ze wyrazam zgode na udzielenie mojemu me¢zowi/mojej zonie* pozyczki na
sfinansowanie  kosztow  szkolenia W = WYSOKOSCI  ....ooviiiiiiiiiiiiiiiicc e
oraz dokonywanie jej sptaty na warunkach okreslonych umowsa.

data podpis Wspdtmatzonka Wnioskodawcy

* niepotrzebne skresli¢



VIl. INFORMACJE DOTYCZACE POZYCZKI NA SFINANSOWANIE KOSZTOW
SZKOLENIA

1. Starosta moze, na wniosek bezrobotnego lub innej uprawnionej osoby, udzieli¢ pozyczki
na sfinansowanie kosztow szkolenia do wysokosci 400% przecigtnego wynagrodzenia
obowigzujacego w dniu podpisania umowy pozyczki w celu umozliwienia podjecia lub
utrzymania zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub dziatalno$ci gospodarcze;.

2. Pozyczka jest nieoprocentowana, a okres jej sptaty nie moze przekroczy¢ 18 miesigcy od
ustalonego w umowie dnia zakonczenia szkolenia.

3. W przypadku wykorzystania pozyczki na cele inne niz okreslone w umowie, niepodj¢cia
lub nieukonczenia szkolenia pozyczka podlega bezzwlocznemu zwrotowi w catosci, wraz
z odsetkami ustawowymi. Od kwoty pozyczki niesplaconej w terminie nalicza si¢ odsetki
ustawowe za opoznienie.



Cze$¢ wypelniana przez pracownikéw Powiatowego Urzedu Pracy
. OPINIA DORADCY KLIENTA (w kontekscie indywidualnego planu dziatania):
Forma pomocy zaplanowana w IPD: TAK/NIE*

Opiniuje: pozytywnie/negatywnie™

Data i podpis doradcy klienta

II. OPINIA SPECJALISTY DS. ROZWOJU ZAWODOWEGO DOTYCZACA
ZASADNOSCI PRZYZNANANIA WNIOSKOWANEJ FORMY WSPARCIA

1. Osoba bezrobotna/ poszukujgca pracy*
2. Data ostatniej rejestracjiw PUP ................ooeeel.

3. Koszty szkolen Wnioskodawcy przekraczaja / nie przekraczaja* 10—krotnoSci
minimalnego wynagrodzenia za prace w okresie kolejnych 3 lat.

Opiniuje: pozytywnie / negatywnie*

Data i podpis specjalisty
ds. rozwoju zawodowego

III. DECYZJA DYREKTORA POWIATOWEGO URZEDU PRACY
Whiosek rozpatrzono:

pozytywnie* negatywnie*

Przyznano pozyczke szkoleniowag w kwocie

Uzasadnienie w przypadku negatywnego rozpatrzenia wniosku:

data pieczeé i podpis Dyrektora
lub innej osoby upowaznionej

* niepotrzebne skresli¢



pieczatka Pracodawcy/Przedsigbiorcy miejscowos¢, data

OSWIADCZENIE PRACODAWCY/PRZEDSIEBIORCY
O ZAMIARZE ZATRUDNIENIA WNIOSKODAWCY
PO UKONCZONYM SZKOLENIU*

zs1edziba W ... PIZY Ul
nrtelefonu . ..., S INTP
REGON. ...,

Informujg, iz zobowigzuje si¢ zatrudni¢ Pana/iag na umowe o pracg w pelnym wymiarze czasu
pracy, na okres minimum 3 miesiecy:

imi¢ nazwisko

N ST ANOWISKU . <o,

PO OADYCIU SZKOIBNIA: ...\ttt e e
nazwa szkolenia

Przewidywany termin zatrUdnienia: ...........o.ieonini e

Umowa o prace zostanie podpisana w ciagu 30 dni od dnia ukonczenia szkolenia.

pieczatka i podpis Pracodawcy/Przedsigbiorcy

* Niewywigzanie si¢ ze zlozonego o$wiadczenia bedzie brane pod uwage w przypadku checi skorzystania z ustug
i instrumentéw rynku pracy w Powiatowym Urzedzie Pracy w Chodziezy, jak rdéwniez podczas kolejnych
sktadanych deklaracji dotyczacych zatrudnienia o0so6b zarejestrowanych w Powiatowym Urzedzie Pracy
w Chodziezy.



Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych
w Powiatowym Urzedzie Pracy w Chodziezy

Na podstawie art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)

2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepltywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych) informuje sie, ze:

1.

Administratorem Pana/i danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Chodziezy,
ul. Skladowa 3, 64-800 Chodziez.

. W sprawach zwigzanych z Pana/i danymi prosz¢ kontaktowac si¢ z Inspektorem Ochrony Danych

Osobowych w siedzibie Urze¢du, badz przez adres e-mail: iodo@pupchodziez.pl

Celem zbierania Pana/i danych osobowych jest realizacja obowiazkoéw wynikajacych z przepisow
prawa, na podstawie art. 6 ust. 1 litb i c RODO.

. Przystuguje Panu/i prawo do zadania dostepu do tresci swoich danych osobowych, ich

sprostowania, usuni¢cia lub ograniczenia przetwarzania, wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania, przenoszenia danych, prawo do cofnigcia zgody w dowolnym momencie oraz
prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego.

Podanie danych jest dobrowolne, lecz niezbedne do realizacji celow wynikajacych z przepisow
prawa. W przypadku niepodania danych, wypetienie powyzszego celu nie bedzie mozliwe.

Administrator nie bedzie podejmowal zautomatyzowanych decyzji, w tym decyzji bedacych
wynikiem profilowania, w oparciu o Pani/Pana dane osobowe.

Administrator danych nie zamierza przekazywaé¢ danych osobowych do panstwa trzeciego
ani organizacji miedzynarodowe;j.

Pana/i dane osobowe bedg przechowywane przez okres zgodny z ,,Rzeczowym Wykazem Akt”
Powiatowego Urzedu Pracy w Chodziezy.

Przyjmuj¢ do wiadomosci:

(data i podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)


mailto:iodo@pupchodziez.pl

imi¢ i nazwisko miejscowos¢, data

telefon

OSWIADCZENIE
O ZAMIARZE ZALOZENIA DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ
PO UKON CZONYM SZKOLENIU

Oswiadczam, iz po ukonczeniu wnioskowanego szkolenia_w_ciagu 30 dni od dnia jego
ukonczenia zaloz¢ dziatalno$¢ gospodarczg w zakresie (poda¢ rodzaj dziatalnosci
gospodarczej):

Dziatania podjete w celu uruchomienia dziatalnos$ci gospodarczej (np. uzyskane pozwolenia,
zaswiadczenia, umowy przedwstgpne, o§wiadczenia o wspotpracy z przysztymi ustlugobiorcami,
dostawcami, odbiorcami itp., inne):

Uruchomienie dziatalno$ci gospodarczej jest uzaleznione od przyznania jednorazowych srodkow
na podjecie dziatalnos$ci gospodarczej przez Powiatowy Urzad Pracy w Chodziezy:

] TAK

L] NIE

podpis Wnioskodawcy



pieczatka Pracodawcy miejscowos¢, data

OSWIADCZENIE PRACODAWCY

O CELOWOSCI UDZIELENIA POZYCZKI SZKOLENIOWEJ
PRACOWNIKOWI POWYZEJ 45 ROKU ZYCIA*

Oswiadczam, ze jestem wihascicielem firmy ...
Z2s1edziba W ..o PIrZy Ul
nrtelefonu ... SINIP
REGON. ...,

Informuje, 1z zatrudniony PracoWniK: .........coveeiiitiiiii i

imi¢ nazwisko

NA SEANOWISKUL ..o e e,
powinien otrzymac pozyczke szkoleniowa na szkolenie: ...
................................................... T

Celowos¢ udzielenia pozyczki szkoleniowej:
(nalezy wypemié¢ czytelnie w kilku zdaniach wskazujgc na celowo$¢ udzielenia pracownikowi pozyczki
szkoleniowej)

pieczatka i podpis Pracodawcy

* Niewywiazanie si¢ ze zlozonego o§wiadczenia bedzie brane pod uwage w przypadku checi skorzystania z ushug
i instrumentéw rynku pracy w Powiatowym Urzedzie Pracy w Chodziezy, jak réwniez podczas kolejnych
sktadanych deklaracji dotyczacych zatrudnienia osob zarejestrowanych w Powiatowym Urzgdzie Pracy
w Chodziezy.



Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych
w Powiatowym Urzedzie Pracy w Chodziezy

Na podstawie art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogoblne rozporzadzenie o ochronie danych) informuje sie, ze:

1. Administratorem Pana/i danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Chodziezy,
ul. Skladowa 3, 64-800 Chodziez.

2. W sprawach zwigzanych z Pana/i danymi prosze¢ kontaktowac si¢ z Inspektorem Ochrony Danych
Osobowych w siedzibie Urze¢du, badZ przez adres e-mail: iodo@pupchodziez.pl

3. Celem zbierania Pana/i danych osobowych jest realizacja obowigzkoéw wynikajacych z przepisow
prawa, na podstawie art. 6 ust. 1 litb i c RODO.

4. Przystluguje Panu/i prawo do zadania dostgpu do treSci swoich danych osobowych, ich
sprostowania, usuni¢gcia lub ograniczenia przetwarzania, wniesienia sprzeCiwu Wobec
przetwarzania, przenoszenia danych, prawo do cofnigcia zgody w dowolnym momencie oraz
prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego.

5. Podanie danych jest dobrowolne, lecz niezbedne do realizacji celow wynikajacych z przepisow
prawa. W przypadku niepodania danych, wypetnienie powyzszego celu nie bedzie mozliwe.

6. Administrator nie bgdzie podejmowal zautomatyzowanych decyzji, w tym decyzji bedacych
wynikiem profilowania, w oparciu o Pani/Pana dane osobowe.

7. Administrator danych nie zamierza przekazywaé¢ danych osobowych do pafistwa trzeciego
ani organizacji miedzynarodowe;j.

8. Pana/i dane osobowe beda przechowywane przez okres zgodny z ,,Rzeczowym Wykazem Akt”
Powiatowego Urzedu Pracy w Chodziezy.

Przyjmuje do wiadomosci:

(data i podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)


mailto:iodo@pupchodziez.pl

