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Powiatowy Urzad Pracy

w Ole$nicy

WNIOSEK

0 skierowanie na szkolenie wskazane przez osob¢ uprawniong

Prosze o skierowanie na szkolenie:

Nazwa szkolenia

Uzasadnienie celowosci skierowania na szkolenie:

Zataczniki do wniosku:

1. Karte kandydata na szkolenie
2. Oswiadczenie pracodawcy o zamiarze powierzenia odpowiedniej pracy

3. Biznesplan w przypadku zamiaru podjecia dziatalno$ci gospodarczej

Do wniosku mozna zalgczy¢é informacje o wybranym przez siebie szkoleniu uwzgledniajgce:
1) nazwe i termin szkolenia oraz nazwe i adres wskazanej instytucji szkoleniowej;

2) koszt szkolenia;

3) inne informacje o wskazanym szkoleniu, ktore osoba wnioskujgca uzna za istotne

( podpis wnioskodawcy)

Podstawa prawna: art. 40 ust. 3 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(Dz. U. 2 2024 r. poz. 475).



Klauzula informacyjna RODO

Powiatowy Urzad Pracy w Olesnicy ul. Wojska Polskiego 13, 56-400 Ole$nica jako
administrator danych osobowych informuje:

— podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbgdne w celu realizacji zadan

wynikajacych z ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy,

— posiadajg Panstwo prawo dostepu do tresci swoich danych osobowych i ich sprostowania,
usunigcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnigcia

zgody w dowolnym momencie bez wplywu na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania,

— podane dane osobowe beda przetwarzane na podstawie art.6 ust.l1 pkt a) 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 (RODO) i zgodnie z jego trescia,

— adres e-mail do inspektora ochrony danych PUP w Olesnicy: wrol@praca.gov.pl,

— Panstwa dane osobowe begda przechowywane przez okres niezbedny do realizacji zadan

wynikajacych z ustawy o promoc;ji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy,

— maja Panstwo prawo do ztozenia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest Urzad Ochrony

Danych Osobowych.

Wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie moich danych osobowych podanych w celu realizacji
zadan wynikajacych z ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy i o$wiadczam, ze
jestem $wiadomy, ze brak zgody na przetwarzanie moich danych osobowych skutkuje brakiem
mozliwosci realizacji zadah wynikajacych z ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku

pracy.

(data, imi¢ i nazwisko)
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Powiatowy Urzad Pracy
w Olesnicy

KARTA KANDYDATA NA SZKOLENIE
Wypetnia kandydat na szkolenie
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10. Posiadane uprawnienia:

11. Dodatkowe umiejetnosci:

13. Oswiadczam, ze w  okresie ostatnich 3 lat uczestniczytem/ nie uczestniczytem w szkoleniu

finansowanym ze $rodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania z Powiatowego Urzedu Pracy

W przypadku uczestniczenia prosze wskazacé:
NAZWA SZKO B NI ... e e

OIS SZK O BN ... e e e s

data podpis kandydata na szkolenie



