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Powiatowy Urząd PracyPowiatowy Urząd Pracy
w Brzeskuw Brzesku

      WNIOSEK PRACODAWCY              WNIOSEK PRACODAWCY        
o przyznanie środków z limitu Krajowego Funduszu Szkoleniowego na sfinansowanie kosztów

 kształcenia ustawicznego pracowników i pracodawcy

na podstawie art. 69a i 69b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2023 r. poz. 735 z późn. zm.) oraz Rozporządzenia  
Ministra Pracy i Polityki Społecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie przyznawania środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz. U. z 2018 r. poz. 117). 

UWAGA – Przed przystąpieniem do wypełniania niniejszego wniosku należy dokładnie zapoznać się z jego treścią, stosownymi zasadami zamieszczonymi 
na stronie internetowej Powiatowego Urzędu Pracy w Brzesku oraz aktami prawnymi regulującymi zasady korzystania ze środków KFS, w tym dotyczącymi  
udzielania pomocy de minimis.

Wniosek należy wypełnić w sposób czytelny i kompletny – w przypadku wypełniania w formie elektronicznej proszę zwrócić uwagę, aby wydruk uzupełnionego wniosku  był prawidłowy.

W każdym miejscu oznaczonym „*” należy zaznaczyć właściwą odpowiedź.

CZĘŚĆ I – wypełnia Wnioskodawca

1. Dane pracodawcy (wnioskodawcy)

1.1. Nazwa pracodawcy

1.2.  Adres siedziby

1.3. Miejsce prowadzenia działalności
         (jeżeli jest inny niż w punkcie 1.2)

1.4. Numer identyfikacji podatkowej NIP 

1.5. Numer identyfikacyjny REGON

1.6. Oznaczenie przeważającego rodzaju 
prowadzonej działalności gospodarczej (według PKD)

1.7. Liczba zatrudnionych pracowników1)

1) Pracownikiem jest osoba zatrudniona na podstawie umowy o pracę, powołania, wyboru, 
mianowania lub spółdzielczej umowy o pracę (art. 2 Kodeksu pracy)

1.8. Imię i nazwisko osoby / osób upoważnionej/nych    
      do podpisania umowy / zajmowane stanowisko /   
      funkcja

DANE OSOBY WSKAZANEJ PRZEZ PRACODAWCĘ DO KONTAKTU Z POWIATOWYM URZĘDEM PRACY

1.9. Imię i nazwisko osoby

1.10. Telefon / e -mail

       Nr wniosku:
      WnKszUstKFS/24/00…......... z dnia…….......................2024 r. 
                                  /wypełnia Urząd/   

Wypełniając wniosek elektroniczne należy zwrócić uwagę 
na prawidłowość wydruku, w tym w zakresie polskich znaków.

Należy użyć aktualnego oprogramowania (np. Acrobat Reader DC)

Oznaczenie wersji wniosku 
(należy sprawdzić w ogłoszeniu naboru, która wersja wniosku

 obowiązuje)

Przed przystąpieniem do wypełniania wniosku należy
dokładnie zapoznać się z treścią wniosku,

zasadami oraz aktami prawnymi regulującymi
przyznawanie środków.

Przy każdym punkcie należy zapoznać się
z dodatkowym opisem w nim zawartym.

Wniosek należy wypełnić w sposób czytelny wpisując treść 
w każdym do tego celu wyznaczonym punkcie. 

Wszystkich poprawek należy 
dokonywać poprzez skreślenie i zaparafowanie. 

Należy uzupełnić wszystkie dane.

W przypadku punktów, które nie mają 
zastosowania należy wpisać „nie dotyczy”

W tym miejscu należy wskazać osobę uprawnioną 
do kontaktu

ze strony pracodawcy, 
a nie realizatora kształcenia.



1.11. Wielkość przedsiębiorstwa 2)

(jeśli dotyczy)

1) Mikroprzedsiębiorstwo jest to przedsiębiorstwo, które w co najmniej jednym 
   z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniało łącznie następujące warunki: 
a) zatrudniało średniorocznie mniej niż 10 pracowników oraz  
b) osiągnęło roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz 

z operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 2 milionów 
euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych 
lat nie przekroczyły równowartości w złotych 2 milionów euro;

2) Małe przedsiębiorstwo jest to przedsiębiorstwo, które w co najmniej jednym 
    z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniało łącznie następujące warunki: 
a) zatrudniało średniorocznie mniej niż 50 pracowników oraz  
b) osiągnęło roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz 

z operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 10 milionów 
euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych 
lat nie przekroczyły równowartości w złotych 10 milionów euro

- i które nie jest mikroprzedsiębiorstwem; 

3) Średnie przedsiębiorstwo jest to przedsiębiorstwo, które w co najmniej jednym 
   z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniało łącznie następujące warunki: 
a) zatrudniało średniorocznie mniej niż 250 pracowników oraz  
b) osiągnęło roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz 

z operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 50 milionów 
euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych 
lat nie przekroczyły równowartości w złotych 43 milionów euro

        - i które nie jest mikroprzedsiębiorstwem ani małym przedsiębiorstwem;

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
2) art. 7 ustawy z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsiębiorców 
(Dz. U. z 2023 poz. 221 z późn. zm.)  oraz Załącznik Nr 1 do 
Rozporządzenia Komisji (UE) Nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r.    

  

            mikro przedsiębiorstwo

            małe przedsiębiorstwo

            średnie przedsiębiorstwo

             duże przedsiębiorstwo

            nie dotyczy

     

  

2. Określenie całkowitej wysokości wydatków na działania wskazane we wniosku, wnioskowana wysokość środków 
    z KFS oraz wysokość wkładu własnego

2.1. Całkowity koszt planowanych działań tj. planowanych do poniesienia wydatków 
na kształcenie ustawiczne

2.2. Wnioskowana wysokość środków z KFS

2.3 Wysokość wkładu własnego wnoszonego przez pracodawcę

3. Wskazanie działań o których mowa w art. 69a ust. 2 pkt 1 ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy

3.1 Rodzaj działania
(zaznaczyć właściwe i wskazać 
stosowne dane)

określenie potrzeb 
w zakresie 
kształcenia

kurs (w tym kurs 
z egzaminem)

studia podyplomowe egzamin badania lekarskie 
i/lub psychologiczne

ubezpieczenie NNW

Liczba osób 
wskazanych we wniosku 
w ramach działań

Koszt ogółem
określonych rodzajów działań

3.2. Liczba osób objętych 
wsparciem 

Ogółem
(liczba osób 

wskazanych we wniosku
- pracodawca + pracownicy)

w tym

według grup wiekowych pracodawca

pracownicy

ogółem
pracownicy

w tym kobiet
(dotyczy pracowników)

15 – 24 lata

25 – 34 lata

35 – 44 lata

45 lat i więcej

Należy właściwie ustalić wielkość przedsiębiorstwa, zgodnie 
z przywołanymi przepisami.

Należy zwrócić uwagę na sposób ustalania wielkości 
przedsiębiorstwa, w tym w odniesieniu do definicji 

„przedsiębiorstw powiązanych”.

Od wielkości przedsiębiorstwa zależy poziom możliwego 
dofinansowania, wnioskodawca odpowiada za 

prawidłowość podanych danych.

Należy uwzględnić wszystkie działania według ich rodzaju i wskazać 
koszty ogółem dla danego rodzaju działania.

Należy uzupełnić poszczególne kolumny, w części dotyczącej pracowników (tj. ogółem pracownicy, 
w tym kobiety) nie uwzględnia się pracodawcy.



3.3. Formy kształcenia ustawicznego, koszty kształcenia na jednego uczestnika oraz terminy realizacji wskazanych działań
(tabelę należy wypełnić oddzielnie dla każdego uczestnika kształcenia)

Nr 
uczestnika

Pracodawca* Pracownik*

K M K M

Rodzaj 
działania Pełna nazwa działania 

Nr działania 
(zgodnie z danymi 

wskazanymi
w punkcie 5)

Termin realizacji 
działania (od - do)

Koszt wskazanego 
działania

(ustalając koszty należy 
uwzględnić kwestie dotyczące 

zwolnienia z podatku VAT)

Określenie 
potrzeb
w zakresie 
kształcenia

Kursy 
realizowane
z inicjatywy 
pracodawcy lub 
za jego zgodą

Studia 
podyplomowe
realizowane 
z inicjatywy
 pracodawcy lub 
za jego zgodą

Egzaminy

Badania 
lekarskie 
i/lub 
psychologiczne

Ubezpieczenie 
NNW

Łączny koszt kształcenia ustawicznego  danego uczestnika

w tym w ramach środków KFS

Informacje dotyczące dotychczasowego uczestnictwa kandydata w kształceniu ustawicznym
                                                                                                                

Czy osoba w bieżącym roku uczestniczy/ła w kształceniu ustawicznym finansowanym ze środków KFS*:

tak, na podstawie umowy zawartej z PUP w                                                                     Wartość wsparcia:                                         /    nie

Czy pracodawca planuje ubiegać się w bieżącym roku o finansowanie kształcenia ustawicznego ze środków KFS tej samej osoby w innym PUP*:

  tak, w Powiatowym Urzędzie Pracy w                                                                               /      nie

Stronę wniosku należy wypełnić osobno dla 
każdego planowanego uczestnika kształcenia.

Warto wiedzieć: Pracodawca, któremu zostaną przyznane środki KFS 
na finansowanie kształcenia ustawicznego, przed rozpoczęciem

realizacji działań, będzie zobowiązany do zawarcia 
z każdym pracownikiem, któremu zostaną sfinansowane koszty

kształcenia, umowy określającej prawa i obowiązki stron, 
a w szczególności warunki zwrotu poniesionych kosztów kształcenia

Działania mogą rozpocząć się dopiero po podpisaniu umowy 
z Urzędem, czyli po zakończeniu oceny wniosków, 

podjęciu decyzji o sposobie rozpatrzenia i zawarciu umowy, 
należy to uwzględnić na etapie ustalania terminów działań.

Należy podać dane dotyczące dotychczasowego uczestnictwa 
kandydata w kształceniu ze środków KFS 

oraz o planowanym ubieganiu się o wsparcie
również w innym Urzędzie.

.Jeżeli zaplanowano w odniesieniu do osoby kilka działań,
należy wskazać je wszystkie w tabelce.



4.  Uzasadnienie  potrzeb  odbycia  kształcenia  ustawicznego  z  uwzględnieniem  obecnych  lub  przyszłych  potrzeb 
pracodawcy oraz obowiązujący priorytetów wydatkowania środków KFS (tabelę należy wypełnić oddzielnie dla każdego uczestnika):

Nr uczestnika: 
Zajmowane stanowisko:

Oświadczam,  iż  wskazany  uczestnik  kwalifikuje  się  do  objęcia  wsparciem  w  ramach  następującego  priorytetu 
określonego przez Ministra właściwego ds. pracy dla środków z limitu podstawowego (wystarczające jest, że dana osoba spełnia warunki jednego  
priorytetu, kolejność ich podania nie odzwierciedla ich „ważności”)

Priorytet 1 wsparcie kształcenia ustawicznego w związku z zastosowaniem w firmach nowych procesów, technologii i narzędzi pracy 
(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 8  do wniosku)

Priorytet 2

będzie to kształcenie w zawodzie deficytowym na terenie powiatu brzeskiego / województwa małopolskiego: 

Priorytet 3
wsparcie kształcenia ustawicznego osób powracających na rynek pracy po przerwie związanej ze sprawowaniem opieki nad dzieckiem oraz 
osób będących członkami rodzin wielodzietnych
(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 9  do wniosku)

Priorytet 4 wsparcie kształcenia ustawicznego w zakresie umiejętności cyfrowych 
(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 10  do wniosku)

Priorytet 5 wsparcie kształcenia ustawicznego osób pracujących w branży motoryzacyjnej
(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 11 do wniosku)

Priorytet 6 wsparcie kształcenia ustawicznego osób po 45 roku życia (decyduje wiek uczestnika kształcenia w momencie składania wniosku)

Priorytet 7 wsparcie kształcenia ustawicznego skierowane do pracodawców zatrudniających cudzoziemców
(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 12 do wniosku)

Priorytet 8 wsparcie kształcenia ustawicznego w zakresie zarządzania finansami i zapobieganie sytuacjom kryzysowym w przedsiębiorstwach
(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 13 do wniosku)

Uzasadnienie  potrzeby realizacji  każdego  działania wskazanego w tabeli  nr 3.3  z uwzględnieniem obecnych lub przyszłych 
potrzeb pracodawcy oraz obowiązujących priorytetów
(należy uzasadnić potrzebę każdego działania np. finansowania kursu, studiów podyplomowych, egzaminu, kosztów badań, ubezpieczenia NNW,  przy uwzględnieniu obecnych  
lub przyszłych potrzeb pracodawcy, odnieść się  m.in. do zajmowanego stanowiska lub możliwości jego zmiany, szansy utrzymania zatrudnienia, ewentualnego awansu, itp.).

Stronę wniosku należy wypełnić osobno dla 
każdego planowanego uczestnika kształcenia.

W odniesieniu do każdej osoby należy wskazać priorytet,
na podstawie którego może zostać przyznane dofinansowanie z KFS

 i jeżeli ma to zastosowanie wypełnić odpowiedni załącznik 
(zgodnie z informacją podaną w opisie obok priorytetu).
Wystarczające jest, aby dana osoba spełniała warunki 

jednego priorytetu
Każdy z priorytetów jest traktowany równorzędnie z innymi.

WAŻNE! W PRZYPADKU CZĘŚCI PRIORYTETÓW NALEŻY WYPEŁNIĆ 
DODATKOWE ZAŁĄCZNIKI, KTÓRE POTWIERDZAJĄ 

MOŻLIWOŚĆ SKORZYSTANIA Z DANEGO PRIORYTETU.

Uzasadnienie musi uwzględniać obecne lub przyszłe potrzeby pracodawców 
z których wynika konieczność kształcenia ustawicznego wskazanych osób  

i być powiązane z rodzajem zaplanowanych działań.

Powinno dodatkowo odpowiadać indywidualnym potrzebom uczestnika
i nie powinno być takie samo dla wszystkich osób.

Należy uwzględnić między innymi zajmowane stanowisko, staż pracy, 
dotychczasowe kwalifikacje osoby, potrzebę  szkolenia w odniesieniu 

do potrzeb firmy, wpływ na możliwość dalszego zatrudnienia osoby, itp.

Uzasadnienie winno odnosić się do każdego rodzaju zaplanowanego
działania.



5. Uzasadnienie wyboru realizatora usługi kształcenia ustawicznego finansowanej ze środków KFS 
(należy wypełnić dla wszystkich wskazanych we wniosku działań, w przypadku tych samych działań, w których uczestniczyć będzie kila osób wystarczy wypełnić jeden raz)

Działanie nr
Rodzaj działania*

określenie potrzeb w zakresie kształcenia    kurs   studia podyplomowe   egzamin

badania lekarskie i/lub psychologiczne        ubezpieczenie NNW

W przypadku kursów / studiów podyplomowych / egzaminów należy obowiązkowo przedłożyć Program kształcenia ustawicznego lub zakres egzaminu
zawierający co najmniej tematykę szkolenia /egzaminu, jego zakres i liczbę godzin.

Pełna nazwa działania 
Szkolenie w formie:

 stacjonarnej

 on - line

Termin realizacji działania 
(od – do)

Liczba 
godzin w przypadku kursu / semestrów 
w przypadku studiów podyplomowych 

Środki KFS mogą być przeznaczone na finansowanie działań na rzecz kształcenia ustawicznego, które rozpoczną się po zawarciu umowy o ich finansowanie, nie później jednak niż do końca 
roku, w którym została zawarta umowa z  PUP. Wszystkie płatności za realizowane działania muszą również zostać dokonane w roku, w którym została zawarta umowa.

Nazwa i siedziba oraz 
NIP realizatora usługi 
kształcenia ustawicznego 

Posiadanie przez realizatora 
certyfikatów jakości 
oferowanych usług 
kształcenia ustawicznego

 TAK – jakie (należy załączyć kserokopie certyfikatów jakości oferowanych usług - jeżeli podmiot realizuje więcej działań, wystarczy przedłożyć kserokopie tylko raz)      NIE 

Posiadanie uprawnień do 
prowadzenia pozaszkolnych 
form kształcenia 
ustawicznego 

– w przypadku, gdy działanie 
realizowane będzie w formie 
kursu

 TAK – jakie (należy podać na jakiej podstawie wykonawca oferuje usługi edukacyjne np. PKD, Rejestr Instytucji Szkoleniowych, Baza Usług Rozwojowych, a jeżeli informacja na ten temat 

nie jest dostępna  w publicznych rejestrach elektronicznych, należy załączyć kserokopię dokumentu potwierdzającego posiadanie uprawnień)     NIE 

Koszt całkowity wskazanego 
działania

Koszt 
działania dla 
jednej osoby 

Nr uczestnika, 
kształcącego się 

w ramach wskazanego 
działania

Cena usługi kształcenia ustawicznego w porównaniu z ceną podobnych usług oferowanych na rynku
Należy wskazać co najmniej dwóch innych realizatorów (w przypadku braku możliwości pozyskania kontroferty należy wskazać „inne ofert na rynku usług szkoleniowych „nie są dostępne”)  - dokonując oceny kosztów kształcenia ustawicznego w odniesieniu do cen rynkowych, pracodawca powinien 
uwzględnić, że w koszty kontroferty  również nie należy wliczać dodatkowych kosztów takich jak: koszty wyżywienia, zakwaterowania, zakup np. oprogramowania, maszyn, urządzeń lub narzędzi.

inne oferty    są dostępne /   nie są dostępne

Kontroferta 1 
Nazwa konkurencyjnego 
działania 

Cena 
konkurencyjnej 

oferty 

Nazwa wykonawcy
NIP

Liczba 
godzin w przypadku 
kursu / semestrów 

w przypadku studiów 
podyplomowych 

Kontroferta 2
Nazwa konkurencyjnego 
działania 

Cena 
konkurencyjnej 

oferty 

Nazwa wykonawcy
NIP

Liczba 
godzin w przypadku 
kursu / semestrów 

w przypadku studiów

podyplomowych  

Uzasadnienie wyboru realizatora usługi:

W tabeli należy przygotować uzasadnienie do wszystkich działań planowanych 
do realizacji i wskazanych we wniosku.

Jeżeli w którymś działaniu uczestniczy kilka osób, wystarczy punkt 5 wypełnić tylko raz.

To również miejsce na wskazanie informacji na temat rozeznania rynku innych wykonawców.

Ważne jest, aby dokonując rozeznania rynku usług szkoleniowych, wybrać ofertę, 
która przy konkurencyjnej cenie gwarantuje najlepszą jakość szkolenia.

W ramach kwoty dofinansowania może być zrealizowane więcej niż 1 działanie.

Warto sprawdzić na stronach internetowych różnych wykonawców proponowane ceny, 
zwrócić uwagę na liczbę godzin szkolenia oraz miejsce szkolenia, 
 a także poprosić wykonawcę o szczegółową kalkulację kosztów.

Warto również negocjować z wykonawcą cenę szkolenia, w szczególności, gdy planuje 
przeszkolić się więcej osób.

W przedstawianych ofertach kursów / studiów podyplomowych / egzaminów 
nie powinny być wliczone inne koszty np. koszty wyżywienia, zakwaterowania, 

koszty dojazdu na szkolenie lub koszty zakupu oprogramowania, maszyn, urządzeń lub narzędzi
- nie ma możliwości sfinansowania ich ze środków KFS.

Działania muszą rozpocząć się po zawarciu umowy, nie później niż do końca roku. 

Uwaga:
Środki KFS są środkami publicznymi. Zgodnie z art. 43 ust. 1 pkt 29 lit c 

Ustawy o podatku od towarów i usług oraz § 3 ust. 1 pkt 14 
Rozporządzenia Ministra Finansów w sprawie zwolnień od podatku od towarów i usług oraz 

warunków stosowania tych zwolnień usługi kształcenia 
zawodowego oraz przekwalifikowania zawodowego, finansowane 

w co najmniej 70% ze środków publicznych są zwolnione z podatku VAT.



6. Plany dotyczące dalszego zatrudnienia osób objętych kształceniem

Nr 
uczestnika Plany dotyczące dalszego zatrudnienia

Uczestnikiem kształcenia jest pracodawca

Informacje na temat planów co do działania firmy w przyszłości:

Uczestnikiem kształcenia jest osoba zatrudniona na podstawie:

umowy o pracę/  powołania /  wyboru /  mianowania /   spółdzielczej umowy o pracę* / wymiar etatu: 

umowa zawarta na czas określony do dnia:                                                      /  umowa zawarta na czas nieokreślony

Planowany okres dalszego zatrudnienia (w przypadku pracownika zatrudnionego na czas określony należy wskazać przewidywany okres na jaki zostanie  
zawarta kolejna umowa (w miesiącach/latach), a w przypadku umów na czas nieokreślony jakie są plany dotyczące pracownika)

Miejsce wykonywania pracy:

powiat brzeski /      inny (jaki)

Uczestnikiem kształcenia jest osoba zatrudniona na podstawie:

umowy o pracę/  powołania /  wyboru /  mianowania /   spółdzielczej umowy o pracę* / wymiar etatu: 

umowa zawarta na czas określony do dnia:                                                      /  umowa zawarta na czas nieokreślony

Planowany okres dalszego zatrudnienia (w przypadku pracownika zatrudnionego na czas określony należy wskazać przewidywany okres na jaki zostanie  
zawarta kolejna umowa (w miesiącach/latach), a w przypadku umów na czas nieokreślony jakie są plany dotyczące pracownika)

Miejsce wykonywania pracy:

powiat brzeski /      inny (jaki)

Uczestnikiem kształcenia jest osoba zatrudniona na podstawie:

umowy o pracę/  powołania /  wyboru /  mianowania /   spółdzielczej umowy o pracę* / wymiar etatu: 

umowa zawarta na czas określony do dnia:                                                      /  umowa zawarta na czas nieokreślony

Planowany okres dalszego zatrudnienia (w przypadku pracownika zatrudnionego na czas określony należy wskazać przewidywany okres na jaki zostanie  
zawarta kolejna umowa (w miesiącach/latach), a w przypadku umów na czas nieokreślony jakie są plany dotyczące pracownika)

Miejsce wykonywania pracy:

powiat brzeski /      inny (jaki)

Uczestnikiem kształcenia jest osoba zatrudniona na podstawie:

umowy o pracę/  powołania /  wyboru /  mianowania /   spółdzielczej umowy o pracę* / wymiar etatu: 

umowa zawarta na czas określony do dnia:                                                      /  umowa zawarta na czas nieokreślony

Planowany okres dalszego zatrudnienia (w przypadku pracownika zatrudnionego na czas określony należy wskazać przewidywany okres na jaki zostanie  
zawarta kolejna umowa (w miesiącach/latach), a w przypadku umów na czas nieokreślony jakie są plany dotyczące pracownika)

Miejsce wykonywania pracy:

powiat brzeski /      inny (jaki)

Informacje należy uzupełnić w odniesieniu do każdego uczestnika kształcenia ustawicznego.
Jeżeli szkoli się pracodawca, należy go wskazać w pierwszym wierszu 

i opisać plany dotyczące działania firmy w przyszłości.
Jeżeli szkolą się tylko pracownicy, należy uzupełnić informacje w wierszu drugim i kolejnych 

(jeżeli osób jest więcej).
Informacje należy uzupełnić również w przypadku osób zatrudnionych na czas 

nieokreślony. W tym przypadku należy wskazać informacje dotyczące stabilności zatrudnienia.



7. Informacja na temat liczby uczestników kształcenia w poszczególnych priorytetach 
(każdego uczestnika należy wykazać tylko raz bez względu na liczbę priorytetów, w które się wpisuje)

Nazwa priorytetu określonego przez Ministra właściwego ds. pracy dla środków 
z limitu podstawowego

Liczba osób 
objętych 

1.
wsparcie kształcenia ustawicznego w związku z zastosowaniem w firmach nowych procesów, technologii i narzędzi pracy

(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 8  do wniosku)

2.
wsparcie kształcenia ustawicznego w zidentyfikowanych w danym powiecie lub województwie zawodach deficytowych 

3.

wsparcie kształcenia ustawicznego osób powracających na rynek pracy po przerwie związanej ze sprawowaniem opieki nad dzieckiem 
oraz osób będących członkami rodzin wielodzietnych 

(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 9  do wniosku)

4.
wsparcie kształcenia ustawicznego w zakresie umiejętności cyfrowych

(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 10  do wniosku)

5.
wsparcie kształcenia ustawicznego osób pracujących w branży motoryzacyjnej

(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 11 do wniosku)

6.
wsparcie kształcenia ustawicznego osób po 45 roku życia

7.
wsparcie kształcenia ustawicznego skierowane do pracodawców zatrudniających cudzoziemców

(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 12  do wniosku)

8.
wsparcie kształcenia ustawicznego w zakresie zarządzania finansami i zapobieganie sytuacjom kryzysowym w przedsiębiorstwach

(w przypadku zaznaczenia niniejszego priorytetu należy wypełnić załącznik nr 13 do wniosku)

                                                                          Ogółem

8. Oświadczenie wnioskodawcy

Oświadczam w imieniu swoim i podmiotu, który reprezentuję, że dane zawarte w niniejszym Wniosku oraz przedłożonych załącznikach 
są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym oraz potwierdzam je własnoręcznym podpisem.

W przypadku, gdy wniosek podpisuje osoba, która nie jest upoważniona z imienia i nazwiska do reprezentowania podmiotu w stosownym dokumencie  
rejestrowym należy załączyć stosowne pełnomocnictwo (oryginał lub jego odpis uwierzytelniony przez osobę uprawnioną).

                                 

                (Pieczęć Wnioskodawcy)                           ......................................            …..................................................................................
                                                                                                              (miejscowość, data)                               (czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upoważnionej do jego reprezentowania)   

Liczbę osób objętych kształceniem należy podać 
w odniesieniu do wszystkich uczestników wskazanych 

we wniosku.

Jeżeli jedna osoba kwalifikuje się do objęcia wsparciem
w ramach kliku priorytetów w zestawieniu wystarczy

wskazać ją tylko raz.

Należy wskazać miejscowość i datę.
Oświadczenie powinno być podpisane przez osobę upoważnioną

na podstawie stosownych dokumentów
(m.in. reprezentacja firmy  w KRS, pełnomocnictwo, 

powołanie na stanowisko)



WYKAZ WYMAGANYCH ZAŁĄCZNIKÓW DO WNIOSKU:

Numer załącznika Nazwa załącznika

Informacja o dołączeniu
(zaznaczyć właściwe)

TAK NIE NIE 
DOTYCZY

Załącznik nr 1 Oświadczenie wnioskodawcy   x x

Załącznik nr 2 Klauzula informacyjna dotycząca przetwarzania danych osobowych x x

Załącznik nr 3 Oświadczenie o pomocy de minimis x

Załącznik nr 4 
Formularz zawierający informacje określone w przepisach wydanych na podstawie art. 37  
ust. 2a ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy  
publicznej  (Dz. U. z 2023 r., poz. 702) – uwaga nowy formularz

x

Załącznik nr 5 Oświadczenie wnioskodawcy o braku powiązań kapitałowych lub osobowych z wykonawcami działań x

Załącznik nr 6 Program  kształcenia  ustawicznego  lub  zakres  egzaminu  (dla  każdego  z  zaplanowanych 
działań) – dotyczy kursów, studiów podyplomowych, egzaminów x

Załącznik nr 7 

Wzór  dokumentu  potwierdzającego  nabycie  kompetencji  przez  uczestników  kształcenia  
ustawicznego, o ile nie wynika on z przepisów powszechnie obowiązujących
(zaleca się aby wzór dokumentu zawierał: co najmniej dane organizatora kształcenia, imię nazwisko  
uczestnika szkolenia / egzaminu, nazwę kursu / egzaminu, liczbę godzin oraz termin realizacji)

x

Załącznik nr 8 Oświadczenie wnioskodawcy dotyczące wsparcia kształcenia ustawicznego w ramach priorytetu 1 
– jeżeli dotyczy x

Załącznik nr 9 Oświadczenie wnioskodawcy dotyczące wsparcia kształcenia ustawicznego w ramach priorytetu 3
– jeżeli dotyczy x

Załącznik nr 10 Oświadczenie wnioskodawcy dotyczące wsparcia kształcenia ustawicznego w ramach priorytetu 4 
– jeżeli dotyczy x

Załącznik nr 11 Oświadczenie wnioskodawcy dotyczące wsparcia kształcenia ustawicznego w ramach priorytetu 5
– jeżeli dotyczy x

Załącznik nr 12 Oświadczenie wnioskodawcy dotyczące wsparcia kształcenia ustawicznego w ramach priorytetu 7 
– jeżeli dotyczy x

Załącznik nr 13 Oświadczenie wnioskodawcy dotyczące wsparcia kształcenia ustawicznego w ramach priorytetu 8 
– jeżeli dotyczy x

Załącznik nr 14

W  przypadku  braku  wpisu  do  Krajowego  Rejestru  Sądowego  lub  Centralnej  Ewidencji  i  Informacji
o Działalności Gospodarczej kopia dokumentu potwierdzającego oznaczenie formy prawnej prowadzonej  
działalności  np.  statut  w  przypadku  stowarzyszenia,  fundacji  czy  spółdzielni;  lub  inne  dokumenty  
właściwe dla jednostek budżetowych, szkół, przedszkoli np. aktualne zaświadczenie o wpisie do ewidencji  
szkół i placówek niepublicznych – jeżeli dotyczy
W przypadku spółki cywilnej należy załączyć kopię umowę spółki cywilnej – jeżeli dotyczy

Załącznik nr 15 Kserokopie  posiadanych  przez  realizatora  usługi  kształcenia  ustawicznego  certyfikatów  jakości  
oferowanych usług kształcenia ustawicznego – jeżeli dotyczy x

Załącznik nr 16 Dokument na podstawie którego realizator kursów prowadzi pozaszkolne formy kształcenia ustawicznego,  
jeżeli informacja ta nie jest dostępna w publicznych rejestrach elektronicznych – jeżeli dotyczy x

UWAGA
Niedołączenie   załączników  nr   3,  4,  6,  7,  14  (oznaczonych  kolorem  zielonym) -  zgodnie  z  §  6  ust.  3  pkt  2  Rozporządzenia  -  skutkuje 
pozostawieniem wniosku bez rozpatrzenia.

Należy przygotować i dołączyć wszystkie stosowne załączniki.

Załączniki wskazane kolorem zielonym są obowiązkowe i ich nieprzedłożenie 
skutkuje pozostawieniem wniosku bez rozpatrzenia

- Wnioskodawca nie ma możliwości doręczenia ich na wezwanie Urzędu.



Załącznik nr 1 
do wniosku o przyznanie środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego 
na finansowanie kosztów kształcenia ustawicznego pracowników i pracodawcy

OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCY

W imieniu swoim i podmiotu, który reprezentuję, oświadczam co następuje:

1. znana  jest  mi treść  i  spełniam  warunki  określone w  zasadach  przyznawania  środków  z  Krajowego  Funduszu  Szkoleniowego  na 
finansowanie  kosztów kształcenia  ustawicznego pracowników i  pracodawcy,  wprowadzonych do  stosowania  w Powiatowym Urzędzie  Pracy
w Brzesku w 2024 roku oraz aktach prawnych w nich przywołanych, w tym dotyczących udzielania pomocy de minimis

2. jestem pracodawcą w rozumieniu w rozumieniu art. 3 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy (Dz. U. z 2023 r. poz. 1465)

3. uczestnicy kształcenia ustawicznego są zatrudnieni* na podstawie:

umowy o pracę /   powołania /  wyboru /  mianowania /  spółdzielczej  umowy o pracę  oraz  nie są osobami 
współpracującymi przy prowadzeniu działalności gospodarczej 

4. utrzymam zatrudnienie  pracowników zatrudnionych  na  czas  określony, objętych  działaniami  w  zakresie  kształcenia  ustawicznego,  co 
najmniej do czasu realizacji przez nich kształcenia ustawicznego

5. przyjmuję do wiadomości, że pracownicy objęci wsparciem ze środków KFS na dzień rozpoczęcia kształcenia ustawicznego nie mogą 
przebywać na urlopach bezpłatnych oraz korzystać z urlopów macierzyńskich / ojcowskich / rodzicielskich / wychowawczych

6. łączny koszt kształcenia jednej osoby finansowany ze środków KFS w różnych urzędach,  nie przekroczy kwoty 300% przeciętnego 
wynagrodzenia w danym roku

7. przyjmuję do wiadomości, że środki KFS są środkami publicznymi - zgodnie z art. 43 ust. 1 pkt 29 lit c Ustawy o podatku od towarów
i usług (Dz. U. z 2023 r. poz. 1570 z późn. zm.) oraz § 3 ust. 1 pkt 14 Rozporządzenia Ministra Finansów w sprawie zwolnień od podatku od  
towarów i  usług oraz  warunków stosowania  tych zwolnień (Dz.  U.  z  2023 r.  poz.  955 z  późn.  zm.)  usługi  kształcenia  zawodowego oraz  
przekwalifikowania zawodowego, finansowane w całości lub w co najmniej 70% ze środków publicznych są zwolnione z podatku VAT

oraz 

zobowiązuję się przekazać wykonawcom realizującym usługi szkoleniowe informacje, że środki z KFS na sfinansowanie kosztów kształcenia 
ustawicznego pracowników i pracodawcy  są środkami publicznymi oraz  informacje o pochodzeniu środków na sfinansowanie kształcenia 
ustawicznego z KFS i ich udziale w całkowitym koszcie szkolenia

8. koszty działań uwzględnionych we Wniosku zostały określone na podstawie rozeznania rynku w zakresie oferowanych usług, obejmują 
wyłącznie należność dla wykonawców za realizację działań oraz  nie obejmują innych dodatkowych kosztów związanych z realizacją 
kształcenia ustawicznego nienależących do działań określonych w art. 69a ust. 2 pkt 1 ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach 
rynku  pracy  (np.  zatrudnienie  na  zastępstwo  za  uczestnika  kształcenia,  wyżywienie,  zakwaterowanie,  koszty  dojazdu  na  
szkolenia, koszty delegacji)

9. zapoznałem się z treścią klauzuli informacyjnej dotyczącej przetwarzania danych osobowych, stanowiącej załącznik nr 2 do wniosku

10. zostałem poinformowany, że Urząd zastrzega sobie prawo do: 

• żądania do wglądu oryginałów dokumentów, których kserokopie dołączono do wniosku

• żądania stosownych dokumentów celem zweryfikowania poprawności danych przedstawionych we wniosku

• jak również do przeprowadzenia u pracodawcy kontroli (w przypadku zawarcia stosownej umowy), o jakiej mowa w art. 69b ust 6,
w związku z art. 111 ustawy w zakresie przestrzegania postanowień tej umowy 

11. nie ciąży /  ciąży* na mnie obowiązek zwrotu kwoty stanowiącej równowartość udzielonej pomocy publicznej, co do której Komisja 
Europejska wydała decyzję o obowiązku zwrotu pomocy

12. nie toczy się /  toczy się*  w stosunku do mojej firmy postępowanie upadłościowe  /  nie został /  został*  złożony wniosek
o likwidację mojej firmy

13. nie  zastosowano  wobec  mnie  zakazu  udostępniania  funduszy,  środków finansowych,  zasobowych  gospodarczych  oraz  udzielania  wsparcia,
w związku z agresją Federacji Rosyjskiej na Ukrainę, jak również nie jestem powiązany z osobami lub podmiotami objętymi takim zakazem,  
wpisanymi na listę objętych sankcjami prowadzoną w BIP Ministerstwa Spraw Wewnętrznych i Administracji

14. zobowiązuję  się do  przeliczenia  i  zwrotu  odsetek  powstałych  na  rachunku  bankowym  w  związku  z  przekazanymi  środkami
z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (w przypadku zawarcia stosownej umowy, jeżeli zostaną naliczone)

15. zobowiązuję się do zawarcia z pracownikiem objętym kształceniem umowy o której mowa w art. 69b ust. 3 ustawy (w przypadku przyznania  
środków)

16. zobowiązuję się do przedłożenia przed zawarciem stosownej umowy w sprawie finansowania działań obejmujących kształcenie ustawiczne 
pracowników i pracodawcy z Krajowego Funduszu Szkoleniowego: 

• imiennego wykazu uczestników kształcenia ustawicznego w odniesieniu do danych wskazanych we wniosku

• oświadczenia  o  zapoznaniu  uczestników  kształcenia  ustawicznego  z  klauzulą  informacyjną  stanowiącą  załącznik  nr  2  do  wniosku,  
stanowiącego potwierdzenie, że wnioskodawca poinformował uczestników o przetwarzaniu ich danych osobowych w związku z planowanym 
zawarciem umowy z Urzędem i dopełnił obowiązków wynikających z przepisów o ochronie tych danych

• dokumentu potwierdzającego numer rachunku bankowego (np. umowy z bankiem), na który po zawarciu umowy zostaną przekazane środki 
Krajowego Funduszu Szkoleniowego

17. zobowiązuję się do niezwłocznego powiadomienia Urzędu o wszelkich zmianach dotyczących informacji zawartych we wniosku lub 
niniejszym oświadczeniu, które nastąpią w okresie od dnia złożenia wniosku do dnia zakończenia realizacji umowy

18. zobowiązuję  się do  złożenia,  najpóźniej  w  dniu  podpisania  Umowy  o  sfinansowanie  kosztów  kształcenia  ustawicznego,  dodatkowego 
oświadczenia o uzyskanej pomocy publicznej, jeżeli w okresie od dnia złożenia Wniosku do podpisania Umowy o sfinansowanie  
kosztów kształcenia ustawicznego, otrzymałem pomoc de minimis.

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

                     (miejscowość, data)                                                                                                                  (czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upoważnionej do jego reprezentowania)   

* zaznaczyć właściwe

Należy zapoznać się z treścią oświadczenia 
i zaznaczyć / wykreślić elementy zgodnie

ze stanem faktycznym i prawnym.

Należy wskazać miejscowość i datę.
Oświadczenie powinno być podpisane przez osobę upoważnioną

na podstawie stosownych dokumentów
(m.in. reprezentacja firmy  w KRS, pełnomocnictwo, 

powołanie na stanowisko)



Załącznik nr 2 
do wniosku o przyznanie środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego 
na finansowanie kosztów kształcenia ustawicznego pracowników i pracodawcy

KLAUZULA INFORMACYJNA 

Wypełniając obowiązek wynikający z Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób 
fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne  
rozporządzenie o ochronie danych) Powiatowy Urząd Pracy w Brzesku informuje:

I. Dane kontaktowe administratora danych osobowych:

Administratorem Pani / Pana danych osobowych jest Powiatowy Urząd Pracy w Brzesku, ul. Marszałka Józefa Piłsudskiego 19, 32-800 Brzesko,  
tel. 14/ 66 305 22, adres e-mail: urzad@pup-brzesko.pl.

II. Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych:

tel. 14/ 66 46 278, adres e-mail: inspektor@pup-brzesko.pl lub pisemnie na adres naszej siedziby, wskazany w punkcie I.

III. Cel przetwarzania danych osobowych oraz podstawa prawna:

Administrator  na  podstawie  art.  6  ust.  1  lit.  c  RODO przetwarza  dane  w związku  z  realizacją  zadań,  usług  i  instrumentów rynku  pracy 
wynikających  z  ustawy  z  dnia  20  kwietnia  2004  r.  o  promocji  zatrudnienia  i  instytucjach  rynku  pracy,  jak  również  aktów 
wykonawczych do tej ustawy, m.in. w celu:

• rejestracji jako osoba bezrobotna lub poszukująca pracy

• objęcia osób i podmiotów uprawnionych usługami i instrumentami rynku pracy, w tym zawarcia stosownych umów

• realizacji obowiązków wynikających z przepisów prawa.

IV. Odbiorcy danych osobowych:

Odbiorcami Pani / Pana danych osobowych mogą być:

• pracodawcy, przedsiębiorcy, instytucje szkoleniowe współpracujące z Administratorem w związku z realizacją zadań, usług i instrumentów 
rynku pracy oraz inne instytucje upoważnione z mocy prawa 

• firma  SYGNITY,  z  którą  zawarto  umowę  powierzenia  przetwarzania  danych  osobowych,  będąca  producentem  oprogramowania 
rekomendowanego przez Ministerstwo, świadcząca usługi IT

• podmioty prowadzące działalność pocztową.

V. Informacja o zamiarze przekazania danych osobowych do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej:

Administrator danych nie będzie przekazywał danych osobowych do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej.

VI. Okres przechowywania danych osobowych:

Dane  osobowe  wynikające  z  rejestracji  w  Urzędzie  oraz  realizowanych  zadań,  w  tym  zawartych  umów  będą  przetwarzane,  jak  również  
przechowywane ze względów archiwalnych zgodnie z jednolitym rzeczowym wykazem akt Powiatowego Urzędu Pracy w Brzesku i w tym okresie  
nie przysługuje prawo do ich usunięcia.

VII. Uprawnienia związane z przetwarzaniem danych osobowych:

Zgodnie  z  RODO przysługuje  Pani  /  Panu  prawo dostępu  danych,  ich  sprostowania  (poprawiania),  usunięcia,  ograniczenia  przetwarzania,  
wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych oraz prawo do ich przenoszenia.

VIII. Prawo do wniesienia skargi:

Przysługuje  Pani  /  Panu  prawo  wniesienia  skargi  do  organu  nadzorczego  (tj.  do  Urzędu  Ochrony  Danych  Osobowych)  jeżeli  uzna
Pani / Pan, iż przetwarzanie moich danych osobowych narusza przepisy unijnego rozporządzenia RODO. 

IX. Informacja czy podanie danych jest wymogiem ustawowym, umownym lub warunkiem zawarcia umowy:

Podanie  danych jest  wymogiem  ustawowym oraz  warunkiem realizacji  zadań, w  tym zawarcia  stosownych  umów.  Konsekwencją 
niepodania danych osobowych będzie brak możliwości  rejestracji  w Powiatowym Urzędzie Pracy w Brzesku oraz /  lub korzystania z usług, 
instrumentów rynku pracy  oraz innych form wsparcia na podstawie ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy, jak również aktów 
wykonawczych do tej ustawy.

X. Informacja o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu:

Administrator nie podejmuje decyzji w sposób zautomatyzowany. 

Należy zapoznać potencjalnych uczestników
kształcenia z informacjami dotyczącymi

przetwarzania danych osobowych.

mailto:urzad@pup-brzesko.pl
mailto:inspektor@pup-brzesko.pl


Załącznik nr 3 
do wniosku o przyznanie środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego 
na finansowanie kosztów kształcenia ustawicznego pracowników i pracodawcy

OŚWIADCZENIE O POMOCY DE MINIMIS
(dotyczy beneficjentów pomocy publicznej)

Świadomy/a odpowiedzialności  karnej  wynikającej  z  postanowień art.  233 § 1 Kodeksu Karnego: „Kto,  składając zeznanie mające służyć za dowód

w  postępowaniu  sądowym  lub  w  innym  postępowaniu  prowadzonym  na  podstawie  ustawy,  zeznaje  nieprawdę  lub  zataja  prawdę,  podlega  karze 

pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8” oraz art. 233 § 1a Kodeksu Karnego: „Jeżeli sprawca czynu określonego w § 1 zeznaje nieprawdę lub zataja  

prawdę z obawy przed odpowiedzialnością karną grożącą jemu samemu lub jego najbliższym, podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat 5”. 

W imieniu swoim i podmiotu, który reprezentuję, oświadczam, że:

Nazwa wnioskodawcy lub imię i nazwisko

oświadczam że :              

1. jestem /  nie  jestem beneficjentem*  w rozumieniu  art.  2  pkt.  16  ustawy z  30  kwietnia  2004 r.  o  postępowaniu  w sprawach 

dotyczących pomocy publicznej (Dz. U. z 2023 r.,  poz. 702)

2. w ciągu minionych trzech lat (3 x 365 dni) przed złożeniem wniosku   otrzymałem(am) /  nie otrzymałem(am)* środki stanowiące 

pomoc de minimis

3. w przypadku otrzymania pomocy de minimis należy wypełnić poniższe zestawienie:

Rodzaj pomocy Wartość pomocy w euro

1) Pomoc de minimis udzielona na zasadach ogólnych

2) Pomoc de minimis udzielona w rolnictwie

3)
Pomoc de minimis udzielona w rybołówstwie

ŁĄCZNIE

4. otrzymałem(am) /  nie otrzymałem(am)*  środki stanowiące inną pomoc publiczną  w odniesieniu do tych samych kosztów 

kwalifikujących się do objęcia pomocą, na pokrycie których ma być przeznaczona pomoc de minimis w wysokości                                        €

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

                     (miejscowość, data)                                                                                                                   (czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upoważnionej do jego reprezentowania)   

__________
* zaznaczyć właściwe

Beneficjent pomocy – należy przez to rozumieć podmiot prowadzący działalność gospodarczą, w tym podmiot prowadzący działalność gospodarczą w zakresie rolnictwa lub 
rybołówstwa, bez względu na formę organizacyjno – prawną oraz sposób finansowania, który otrzymał pomoc publiczną.
 

Należy zapoznać się z treścią oświadczenia 
i zaznaczyć / wykreślić elementy zgodnie

ze stanem faktycznym i prawnym.

Informacje na temat pomocy przyznanej Wnioskodawcy
należy zweryfikować na podstawie wydanych zaświadczeń 

przez instytucje udzielające danej pomocy oraz na stronie internetowej
SUDOP tj. w Systemie Udostępniania Danych o Pomocy

Publicznej

https://sudop.uokik.gov.pl/

Wnioskodawca będący beneficjentem pomocy
publicznej musi dołączyć dodatkowo

Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu 
się o pomoc de minimis tj. załącznik nr 4 do wniosku

 – ZAŁĄCZNIK OBOWIĄZKOWY

WAŻNE!!! WYDRUK Z SUDOP NIE ZASTĘPUJE 
NINIEJSZEGO OŚWIADCZENIA

Należy wskazać miejscowość i datę.
Oświadczenie powinno być podpisane przez osobę upoważnioną

na podstawie stosownych dokumentów
(m.in. reprezentacja firmy  w KRS, pełnomocnictwo, 

powołanie na stanowisko)

https://sudop.uokik.gov.pl/


Załącznik nr 5 
do wniosku o przyznanie środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego 
na finansowanie kosztów kształcenia ustawicznego pracowników i pracodawcy

OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCY
o braku powiązań kapitałowych lub osobowych z wykonawcami działań

W imieniu swoim i podmiotu, który reprezentuję, oświadczam, że

•  nie jestem*

•  jestem* 

powiązany kapitałowo lub osobowo  z wykonawcą / wykonawcami wskazanymi we wniosku do realizacji  poszczególnych działań

w ramach kształcenia ustawicznego.

Przez  powiązania  osobowe  lub  kapitałowe  rozumie  się  wzajemne  powiązania  między  pracodawcą  lub  osobami  upoważnionymi  do 
zaciągania zobowiązań w imieniu pracodawcy polegające w szczególności na:

a) uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej

b) posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji

c) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika

d) pozostawaniu  w  związku  małżeńskim,  w  stosunku  pokrewieństwa  lub  powinowactwa  w  linii  prostej,  pokrewieństwa  lub 
powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

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

                     (miejscowość, data)                                                                                                                   (czytelny podpis Wnioskodawcy lub osoby upoważnionej do jego reprezentowania)   

*  zaznaczyć właściwe

Należy zapoznać się z treścią oświadczenia 
i zaznaczyć / wykreślić elementy zgodnie

ze stanem faktycznym i prawnym.

Należy wskazać miejscowość i datę.
Oświadczenie powinno być podpisane przez osobę upoważnioną

na podstawie stosownych dokumentów
(m.in. reprezentacja firmy  w KRS, pełnomocnictwo, 

powołanie na stanowisko)
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