Zatgcznik Nr 3 do wniosku
z Krajowego Funduszu Szkoleniowego
w Powiatowym Urzedzie Pracy w Opatowie

(pieczec instytucji szkoleniowej)

| PROGRAM KSZTALCENIA

(I - I wypelnia organizator szkolenia /kursu / studiow)

1. Rodzaj i nazwa ksztatcenia ( kurs/egzamin/studiapodyplomowe):

2. Czas trwania i sposoOb organizacji ksztalcenia .

Termin szkolenia
(oo [ Lo [ TS
data : dzien /miesigc/rok
Liczba semestrow w przypadku studiéw

podyplomowych: ..........
Liczba godzin ogélem (czas ksztalcenia jednej 0SObY): ...
w tym:
a) zajecia teoretyczne: ......................
b) zajecia praktyczne: .......................
Miejsce odbywania ksztatcenia:
Adres zorganizowania zaje¢ teoretycznych ‘Adres zorganizowania zaje¢ praktycznych
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5. PROGRAM

Kluczowe zagadnienia w ramach ksztalcenia Wymiar godzin

Razem

6. Przewidziane egzaminy.

Egzaminy (wlasciwe zaznaczy¢):

[0 egzamin wewnetrzny przeprowadzony przez instytucje szkoleniowg
[0 egzamin panstwowy przed komisjg (poda¢ nazwe komisji)

7. Uzyskane kwalifikacje, umiejetnosci i kompetencje po pozytywnym zakonczeniu ksztatcenia
przez uczestnika:

8. Czy kompetencje nabywane przez uczestnikow ksztatcenia ustawicznego sa zqodne z
potrzebami lokalnego lub regionalnego rynku pracy?

]  TAK ] NIE

9. Rodzaj dokumentéw potwierdzajacych ukonczenie ksztalcenia i uzyskanie kwalifikaciji:
(prosze zaznaczy¢ w okienku wiasciwe)

(0 zaswiadczenie na druku MEN
(0 zaswiadczenie wedtug wlasnego wzoru (dotgczy¢ wzoér)

0 uprawnienia (dotgczy€ Wzor) (JAKIE).........ccuueeiiiiiiiiiiiiiii e

UWAGA: Zaswiadczenie lub inny dokument potwierdzajagcy ukonczenia ksztalcenia i uzyskanie
kwalifikacji winien zawierac:

a) numer z rejestru; b) imie i nazwisko uczestnika ksztatcenia, a w przypadku cudzoziemca numer dokumentu
stwierdzajgcego tozsamosé;c) nazwe organizatora ksztatcenia;d) forme i nazwe ksztatcenia; e) okres trwania
ksztalcenia; f) miejsce i date wydania zaswiadczenia lub innego dokumentu potwierdzajgcego ukonczenie
ksztatcenia i uzyskanie kwalifikacji; g) tematy i wymiar godzin zaje¢ edukacyjnych; h) podpis osoby upowaznionej
przez organizatora ksztatcenia.

W przypadku, jezeli wymagaja tego odrebne przepisy, egzamin i uzyskane na jego podstawie kwalifikacje
muszg by¢ potwierdzone w sposéb okreslony tymi przepisami (np. prawo jazdy, operatorzy maszyn do
robot ziemnych, drogowych, uprawnienia elektroenergetycze, kierowcy woézkow jezdniowych z napedem
silnikowym itp.).



Zatgcznik Nr 3 do wniosku
KFS w PUP Opatow

I DANE DOTYCZACE REALIZATORA USLUGI KSZTALCEN

(I - I wypelnia organizator szkolenia /kursu / studiow)

1. Nazwa realizatora ustugi ksztatcenia
ustawicznego

2. Adres realizatora ustugi ksztatcenia
ustawicznego

3. Numer telefonu
4. Numer fax

5. E-mail

6. NIP

7.REGON

8.PKD

9. Wpis do rejestru instytucji 0 tak, jezeli tak prosze poda¢ nastepujace dane: wpis
szkoleniowych w rejestrze prowadzonym przez Wojewddzki Urzad
Pracy W ...,

pod numerem

0 nie

10.Posiadanie przez realizatora ustugi ksztalcenia ustawicznego certyfikatow jakosci
oferowanych ustug ksztalcenia ustawicznego.

[ tak, prosze podac jakie: (Dotaczy¢ kopie dokumentu)
1/

2/

3/

0 nie

11.Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatlcenia ustawicznego dokumentu na podstawie
ktoérego prowadzi on pozaszkolne formy ksztalcenia ustawicznego- realizatorzy ksztatcenia
ustawicznego posiadaja uprawnienia do prowadzenia pozaszkolnych form ksztatcenia
ustawicznego tj. posiadaja rodzaj prowadzomnej dziatalnosé( kod PKD rozpoczynajacy sie od
liczb 85.5)

0 tak, prosze podac jaki :

O nie

10.Koszt ksztatcenia

KOSZT KSZTALCENIA np.: (kursu/studidw |, ztotych - 1 osoba
podyplomowych/egzaminu) NA 1 UCZESTNIKA
(jezeli ksztatcenie jest w catosci lub co najmniej 80% StOWNIE:..........coeiiiiiiiiiiii e
finansowane z KFS, woéwczas koszt danejformy | ......

wsparcia musi uwzglednia¢ zwolnienie z podatku
VAT).

Koszt osobogodziny szkolenia L Ziotych
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stownie:
ziotych .....................................................
11. Forma ptatnosci za szkolenie

FORMA PLATOSCI ZA KSZTALCENIE
(ptatnosé za ksztatcenie musi nastgpi¢ w danym ) ] .
roku kalendarzowym, w ktérym zostanie O wtrakcie [ po zakonczeniu
podpisana umowa o dofinansowanie z danej formy wsparcia
pracodawca) (wtasciwe zaznaczy¢)

Jednoczes$nie oswiadczamy, iz w przypadku realizacji  ksztalcenia ustawicznego na rzecz
pracodawcy, na wniosek Powiatowego Urzedu Pracy przedstawimy szczegétowy preliminarz kosztéw
dla danej formy ksztatcenia oraz harmonogram zaje¢ z wyszczegdlnieniem dni, godzin (od — do) oraz
miejscem odbywania szkolenia.

/miejscowos¢, dnia/ Ipodpis i piecze¢ organizatora ksztatcenia/

(I - I wypelnia organizator szkolenia /kursu / studiow)




