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                               Powiatowy Urząd Pracy

                               w Gorlicach


                                                                                                Gorlice, dnia……..………………                                                                                         
Imię i nazwisko: .................................................................................................

Dane kontaktowe (telefon, e-mail): ................................................................... 
Powiatowy Urząd Pracy 
 w Gorlicach

WNIOSEK
o skierowanie na szkolenie

Podstawa prawna:  
- art. 99 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia (Dz. U. z 2025  
  r. poz. 620),
- Rozporządzenie Ministra Pracy i Polityki Społecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie szczegółowych  
  warunków realizacji oraz trybu i sposobów prowadzenia usług rynku pracy (Dz. U. z 2014 r. poz. 667).

1.  Nazwa szkolenia: …………………………………….………………….….…..………………….…….…..…………………..…….
2.  Dane osobowe:

Imię ………………………………………….…….…… Nazwisko………………………………………….
      Nr PESEL* ……………………………………………………………………………………………………..  
*a w przypadku jego braku - datę i miejsce urodzenia, płeć, rodzaj, serię i numer dokumentu potwierdzającego tożsamość
3.  Adres zamieszkania:
      …………………………………………………………………………………………………………………
4.  Adres do doręczeń: 

      ………………………………………………………………………………………………………………….

5.  Wykształcenie:

      □ podstawowe / gimnazjalne   □ zasadnicze zawodowe / branżowe   □ średnie ogólnokształcące 
      □ policealne i średnie zawodowe / branżowe   □ wyższe    
     Zawód wyuczony:      
      ………………………………………………………………………………………………………..…………

Ukończone kursy/ szkolenia: ……………………………………………………………………………………………………….……….….
5.  Zatrudnienie:

Zawód ostatnio wykonywany: ………………………………………….…………………………………………….………………….….……..

Ostatnie miejsce pracy: …………………………………………………..…………………………………………………………….…….

Forma rozwiązania umowy o pracę: …………………………………..……………………………………………………….………………………….
6.  Informacje o wybranym przez siebie szkoleniu – ofercie szkoleniowej (jeżeli dotyczy):

a) nazwa i termin szkolenia: ……………………………………………………………………………………………….………………………
    b) nazwa i adres wskazanej instytucji szkoleniowej: …………………………………………………………………….…………………………………………………      
    c) koszt szkolenia: ……………………………………….………………………………………………………………………………

    d) inne istotne informacje: ………………………………………….…………………………………………………………….…………..….     
7.  Celowość odbycia wnioskowanego szkolenia:

     a) uzasadnienie celowości ……………………………………………………………………………………………………………………….…. 
……………………………………………………………………………………………………………………….…..     ………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………………………………..
 ………………………………………………………………………………………………………………………….    
     b)  czy ukończenie wskazanego szkolenia warunkuje podjęcie pracy? TAK / NIE *
           Jeśli tak, to na jakim stanowisku?   
           ………………………………………………………………………………………………..……………
           W przypadku odpowiedzi twierdzącej można dołączyć  oświadczenie pracodawcy  o zamiarze  
           zatrudnienia – załącznik nr 3
     c)  czy ukończenie wskazanego szkolenia warunkuje podjęcie działalności gospodarczej? TAK / NIE *
           W przypadku odpowiedzi twierdzącej można dołączyć  oświadczenie Wnioskodawcy  o zamiarze  
           podjęcia działalności gospodarczej – załącznik nr 4
8.     Oświadczenie Wnioskodawcy:
         Zobowiązuję się do zwrotu kosztów związanych z udziałem w szkoleniu w przypadku, gdy 
z własnej winy po skierowaniu przez urząd nie podejmę szkolenia lub nie ukończę szkolenia/ przerwę w nim udział.

      Zgodnie z art. 75 §2 Kodeksu postępowania administracyjnego i świadomy odpowiedzialności karnej z art. 233 §1 Kodeksu Karnego za składanie fałszywych zeznań: „Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód 
w postępowaniu sądowym lub innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8”, oświadczam, że wszystkie dane zawarte w niniejszym oświadczeniu są prawdziwe.




                                                                       ………………………………………….…

    *niepotrzebne skreślić







                   
(podpis Wnioskodawcy)
Wymagane załączniki:

Załącznik Nr 1 - Oświadczenie Wnioskodawcy dotyczące korzystania z form pomocy w rozwoju  
                           umiejętności i podnoszeniu kwalifikacji, finansowanych ze środków Funduszu Pracy w   
                           okresie ostatnich 3 lat
Załącznik Nr 2 - Oświadczenie o nieubieganiu się i nieotrzymaniu pomocy finansowej z innych środków   
                           publicznych na koszty objęte wnioskiem

Dodatkowe  załączniki:

Załącznik Nr 3 – Oświadczenie pracodawcy o zamiarze zatrudnienia

Załącznik Nr 4 – Oświadczenie  Wnioskodawcy o zamiarze podjęcia działalności gospodarczej 

