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Kędzierzyn-Koźle, dn.........................................
..........................................................

imię i nazwisko

..........................................................                                                   Powiatowy Urząd Pracy          
PESEL
                                                                                                  w Kędzierzynie-Koźlu
..........................................................
.........................................................

adres zamieszkania

..........................................................

nr  telefonu

Wniosek o skierowanie na szkolenie
Wnioskuję o skierowanie na szkolenie (nazwa szkolenia)

Informacja o wybranym szkoleniu (opcjonalnie):

1. Nazwa wybranego szkolenia oraz nazwa i adres wskazanej instytucji szkoleniowej: 
2. Planowany koszt szkolenia: ………………………………………………………………………..zł
3. Planowany termin szkolenia:………………………………………………………………………….
4. Inne informacje o wskazanym szkoleniu, które wnioskodawca uznaje za istotne:

Uzasadnienie celowości skierowania na szkolenie:

1. Oświadczenie przyszłego pracodawcy uprawdopodabniające zatrudnienie*

2. Oświadczenie wnioskodawcy o zamiarze podjęcia działalności gospodarczej*

(W przypadku dołączenia do wniosku ww. oświadczeń również należy uzasadnić wybór szkolenia):

Oświadczam, że w okresie ostatnich 3 lat:

1. Nie uczestniczyłem /łam w szkoleniu na podstawie skierowania powiatowego urzędu pracy*

2. Uczestniczyłem/łam w szkoleniu na podstawie skierowania Powiatowego Urzędu Pracy w………..

,
koszt szkolenia wyniósł
zł*

Oświadczam, że:

Wszystkie dane i informacje zawarte w powyższym wniosku są zgodne z prawdą.
Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
Zostałem/łam zapoznany/a z informacją o prawach i obowiązkach związanych z uczestnictwem 
w szkoleniu.
           .....................................................







                 podpis Wnioskodawcy
Do wniosku dołączam:
1. 
2.

3.


4.


*niepotrzebne skreślić

