(miejscowos¢, data)

Powiatowy Urzad Pracy
w Krotoszynie

KARTA KANDYDATA NA SZKOLENIE GRUPOWE

| . Wypetnia kandydat na szkolenie

1. NAzZWISKO ... oo Imie ..o
2. PESEL....oiii ,a w przypadku jego braku rodzaj,
serie i numer dokumentu potwierdzajgcego t0zsamosC..........coviiiiii i
3. AdIres ZamieSZKaNIA: ...t e e
4. Telefon KONTAKIOWY ... ...t e e e e e e e e e
WWYKSZEAICENIE: ... e

(nazwa i rok ukonczenia szkoty)

ol

Oswiadczam, ze mam/ nie mam * zawieszong dziatalnos¢ gospodarcza.

Zachodzg / nie zachodza* wobec mnie podstawy uniemozliwiajace udzielania
bezposredniego lub posredniego wsparcia, w tym udzielania finansowania i
pomocy finansowej lub przyznawania jakichkolwiek innych korzysci w ramach
programu Unii, Euratomu lub krajowego programu panstwa czfonkowskiego
oraz umow w rozumieniu rozporzadzenia (UE, Euratomu) 2018/1046 na
podstawie art. 5| rozporzagdzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym
rozporzadzeniem Rady (UE) 2022/576 (Dz. Urz. UE nr L111 z 8.4.2022 str.1), a
takze szczegoéfowo wymienione w § 2 pkt 7 Procedury okreslajagca zasady
finansowania przez Powiatowy Urzad Pracy w Krotoszynie szkolen i kosztéw
egzaminow lub uzyskania licencji

Oswiadczam, ze informacje podane w niniejszym wniosku sa zgodne ze
stanem faktycznym.

(wlasnoreczny podpis wnioskodawcy z podaniem imienia i nazwiska)

*)  niepotrzebne skresli¢

Karta kandydata na szkolenie grupowe



Il . Wypetnia Urzad

Opinia doradcy zawodowego:

Zalaczniki:

Zatgcznik nr 1 - Oswiadczenie osoby ubiegajgcej sie o skierowanie na szkolenie
grupowe o korzystaniu z form pomocy w nabywaniu wiedzy, umiejetnosci lub
kwalifikaciji.

zatgcznik nr 2 — tylko w przypadku osob majgcych zawieszong dziatalno$é
gospodarczg - oswiadczenie wnioskodawcy (pracodawcy) dotyczgce pomocy de
minimis;

zatgcznik nr 3- tylko w przypadku oséb majgcych zawieszong dziatalno$é
gospodarczag-formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de
minimis.

Karta kandydata na szkolenie



