Załącznik nr 2 do Zasad finansowania kosztów potwierdzenia nabycia wiedzy i umiejętności
lub uzyskania dokumentu potwierdzającego nabycie wiedzy i umiejętności w 2025 roku
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Powiatowy Urząd Pracy
w Bielsku-Białej
_____________________
              







CPS.        .     .       .2025
       (nr ewidencyjny)








    (numer w rejestrze)  


Utrata statusu od:……………               

	ZGŁOSZENIE NA SZKOLENIE GRUPOWE WRAZ Z EGZAMINEM


Szkolenie:

Egzamin: ….…………………………………………………………………………………………………………………….
	I. DANE DOTYCZĄCE WNIOSKODAWCY                                


1. Imię i nazwisko: ……………………………………………………………………. ……………………………………………………..

2. Adres do e-Doręczeń: …………………………………………………………………………………………………………………….
3. Adres zamieszkania:


4. PESEL*: …………………… 5. Nr telefonu: …………………………… 6. Adres e-mail: ………………………………………….
w przypadku jego braku rodzaj, seria i numer dokumentu potwierdzającego tożsamość
7. Stopień posiadanego wykształcenia: …………………………………………………………………………………………………
8. Zawód wyuczony:………………………………..…………………………………………………………..........................................
9. Zawód ostatnio wykonywany:……...……………………………………………………………………………................................
10. Posiadane kwalifikacje/uprawnienia/certyfikaty/nabyte umiejętności np: prawo jazdy kat. B (, C (, D (, E (
książeczka do celów sanitarno-epidemiologicznych (,               dozór i/lub eksploatacja urządzeń elektrycznych (, obsługa urządzeń transportu bliskiego (np. wózek jezdniowy) (,  inne: ……………………………………………...........................................
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
11. Posiadanie przeciwskazań zdrowotnych do pracy potwierdzonych zaświadczeniem lekarskim:         tak (        nie (  

12. Dodatkowe informacje:  

bezrobotny posiadający Kartę Dużej Rodziny (


               bezrobotny powyżej 50. roku życia (
bezrobotny bez kwalifikacji zawodowych (                                        

 bezrobotny niepełnosprawny (
bezrobotny długotrwale (12 miesięcy w okresie ostatnich 2 lat) (     

 bezrobotny lub poszukujący pracy do 30. lat (
bezrobotny samotnie wychowujący co najmniej jedno dziecko (.
	II. UZASADNIENIE CELOWOŚCI ODBYCIA SZKOLENIA WRAZ Z EGZAMINEM


1. Powód ubiegania się o szkolenie - proszę uzasadnić poniżej:

2. Cel przystąpienia do egzaminu umożliwiającego potwierdzenie nabycia wiedzy i umiejętności - proszę uzasadnić poniżej:

Powyższe uzasadnienie potrzeby odbycia szkolenia wraz z egzaminem popieram (proszę zaznaczyć właściwe): 
( oświadczeniem przyszłego pracodawcy/zleceniodawcy o zamiarze powierzenia zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej po ukończeniu szkolenia wraz z egzaminem
( oświadczeniem o zamiarze podjęcia/wznowienia działalności gospodarczej po ukończeniu szkolenia wraz z egzaminem,

( dołączam 3 oferty pracy (zgodne z Zasadami finansowania szkoleń w 2025 roku).
OŚWIADCZAM, ŻE:

- nie posiadam nieuregulowanych zobowiązań finansowych wobec Funduszu Pracy;
- zapoznałem/łam się z „Zasadami finansowania szkoleń w 2025 r.;
- przyjąłem/przyjęłam do wiadomości, że utrata statusu bezrobotnego lub poszukującego pracy przed lub w dniu rozpoczęcia szkolenia jest równoznaczna z brakiem możliwości sfinansowania jego kosztów przez Powiatowy Urząd Pracy w Bielsku-Białej;
- zostałem/łam poinformowany/a, iż osoba, która z własnej winy przerwie lub nie ukończy szkolenia chyba że powodem przerwania było podjęcie zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub działalności gospodarczej na okres nie krótszy niż miesiąc:

- zobowiązana jest do zwrotu kosztów szkolenia (w tym m.in. kosztów badań czy ubezpieczenia), 
- traci status na okres 90 dni;
- mam świadomość, że utrata statusu osoby uprawnionej po złożeniu niniejszego zgłoszenia skutkuje jego nieuwzględnieniem;
- mam świadomość, że zgłoszenia złożone poza terminem naboru lub przez osobę nieuprawnioną pozostaną bez rozpatrzenia; 
- wszystkie dane i informacje zawarte w powyższym zgłoszeniu są zgodne ze stanem faktycznym i prawnym.
UWAGA:
Zgłoszenie należy składać wyłącznie po ogłoszeniu przez Urząd naboru na poszczególne szkolenia grupowe.
Złożenie zgłoszenia nie oznacza zakwalifikowania się na szkolenie.




       podpis kandydata na szkolenie
III WYPEŁNIAJĄ PRACOWNICY POWIATOWEGO URZĘDU PRACY W BIELSKU-BIAŁEJ
Opinia doradcy…………………………:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..





……………………………………….. 





(data i podpis)  

Opinia specjalisty ds. rozwoju zawodowego:

propozycja zakwalifikowania:       ( tak                           ( nie 
Uzasadnienie:

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




……………………………………….. 





(data i podpis)  
Decyzja Dyrektora Powiatowego Urzędu Pracy w Bielsku-Białej:

                                    ( zakwalifikowano                        ( nie zakwalifikowano




……………………………………….. 





(data i podpis)  
Powiatowy Urząd Pracy w Bielsku-Białej, ul. Partyzantów 55, 43-300 Bielsko-Biała, tel. 33 496-51-50, bielsko-biala.praca.gov.pl
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