RP.628. .2025.MN

/kolejny numer z rejestru wnioskow/ data wptywu wniosku do CAZ w PUP w Ptocku

WNIOSEK O PRZYZNANIE BONU SZKOLENIOWEGO
DLA OSOBY BEZROBOTNEJ DO 30 ROKU ZYCIA

Podstawa prawna art. 66k _ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r.
0 promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tekst jednolity Dz.U. z 2025r., poz. 214)

KARTA KANDYDATA O PRZYZNANIE BONU SZKOLENIOWEGO
Cz. 1. Wypetnia kandydat™

L NAZWISKO. ...ttt TGt
2. Data urodzenia ... 3. PESEL..ccoiiii
(w przypadku cudzoziemca numer dokumentu stwierdzajacego tozsamo$c)
4. AGIES ZAMIESZKANIA .. evevetitirietiie ettt et b st b s bt bbb b £ b b bR bR e b b€ E bbb b€ bRt bbbt b ettt
5. Adres do dorgczen elektronicznych........c.ccoocveiiiieniencnic s B. NFEEL e
T A 4 72 - (C153 18 PO P PP UR P TRORP
(nazwa i rok ukonczenia szkoly)
8. ZAWOE WYUCZOMY ...neieieieitieieete ettt ettt et e e et e et eaeeseeateeae SheeaeeaE e e R s e AR e e e R e AR e e AR e AR e eR s e eR e e R e eRe e e Re e nEen R e e neenbeebeenbeaReeane e arennneas
9. Zawod WYKONYWANY NAJAIUZE] ...veeveeiieiiiiieieiie ettt ettt et eae et e e e seeeseesbesbe e st e b e esbe b e sbeenaeere e beabeenbenbeenbenbeaneeneesbeen en
10.  Zawod WYKONYWaNY OStatNiO. . ... ... .
11, POSIAUANE UPFAWINTEIIA ..e.eiviiitiietiieete sttt sttt ettt etttk b b st b et eb et e b e bt e e bt seeb e s et e b e b e e bt e e b e st et et e e bebe et nae e ebe e ebe e
12, DOdatKOWE UMICIEINOSCI: «.uvrueeueieuieeeeieie et eite et et et e ee e et e teatees s e et eseenseeseemeees £ bt eaeeabeebe e ehbeaseabe e be e Rt e nbeabe e eheebenbeenbenbeenbennne e

(podpis kandydata )

*UWAGA - wypelnienie karty kandydata nie oznacza przyznania bonu szkoleniowego




Cz. I1. Wypelniana przez pracownikow Centrum Aktywizacji Zawodowej w Powiatowym Urzedzie Pracy.

1. (003011 E: B 101y ¢ele 11 1 B ) 1) TP
............(.ai.iii.i.) .................... ('};i'e'c;éc:'i'};gc'ﬁ;i;) .......................

2. OPiNia dOrAACY ZAWOUOWEGO.........cueuererereeseeseesieseeseaseeseeseeseaseesees e ees e £e 8888825828888 £ £E £ E bbbttt
......... (data) (plecz?mpOdpls)

3. Opinia specjalisty ds. rozZWOju ZAWOAOWEQO : ..ccvvevvvviiiiiiiiiieiieviieienis etetese s e e e e ae e e sne e

(nr ewidencyjny bezrobotnego) (data ostatniej rejestracji)
Skierowanie na szkolenie w ramach bonu szkoleniowego:
- Z inicjatywy kandydata na jego wniosek* - wynika z IPD*/nie-wynikazRPD*

Cel szkolenia:

-przyuczenie do zawodu*, - przekwalifikowanie*, - doskonalenie zawodowe*, —naukawmiejetnosei-poszukiwaniatuzyskiwania
Podjete dziatania
......................................... - bez $wiadczen*/ z prawem do zasitku*

» osoba bezrobotna do 25 roku zycia*/ osoba do 30 roku zycia*

» osoba dlugotrwale bezrobotna*

» osoba bezrobotna korzystajaca ze Swiadczen z pomocy spolecznej*

» osoba bezrobotna posiadajaca co najmniej 1 dziecko do 6 r.z. lub co najmniej 1 dziecko niepelnosprawne do 18 r.z. *
» osoba bezrobotna niepetnosprawna*

» osoba zamieszkujgca na wsi*

( data) ( pieczeé i podpis)
Bon szKoleniowy w Kwocie i€ WIECE] TIZ: ......vviviniiiit it przyznany*, nie przyznany*
(data) ( pieczgé i podpis)

*niepotrzebne skresli¢

Potwierdzenie odbioru bonu SzKOIENIOWEGO: ........ooiiii i
(data i podpis bezrobotnego)



INFORMACJA- POUCZENIE
DO WNIOSKU O PRZYZNANIE BONU SZKOLENIOWEGO
DLA OSOBY BEZROBOTNEJ DO 30 ROKU ZYCIA

Zgodnie z art. 66k ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy (tekst jednolity Dz.U. z 2025r., poz. 214) na wniosek bezrobotnego do 30 roku zycia starosta moze
przyzna¢ bon szkoleniowy stanowigcy gwarancj¢ skierowania bezrobotnego na wskazane przez niego
szkolenie oraz optacenia kosztow, ktore zostang poniesione z podjeciem szkolenia.

Przyznanie 1 realizacja bonu szkoleniowego nast¢puje na podstawie indywidualnego planu dzialania oraz
uprawdopodobnienia przez bezrobotnego podjecia zatrudnienia, innej pracy zarobkowej lub dziatalnosci
gospodarczej.

Termin waznosci bonu szkoleniowego okresla starosta.

W ramach bonu szkoleniowego starosta finansuje bezrobotnemu, do wysokosci 100% przecietnego
wynagrodzenia obowigzujacego w dniu przyznania bonu:
1. jedno lub Kkilka szkolen, w tym kosztow kwalifikacyjnego kursu zawodowego i kursu nadajacego
uprawnienia zawodowe — w formie wptaty na konto instytucji szkoleniowe;j
2. niezbedne badania lekarskie lub psychologiczne — w formie wptaty na konto wykonawcy badania
3. koszty przejazdu na szkolenia — w formie ryczattu wyptacanego bezrobotnemu w wysokosci:
a) do 150zt — w przypadku szkolenia trwajacego do 150 godzin,
b) powyzej 150zt do 200zt — w przypadku szkolenia trwajacego ponad 150 godzin.
4. Koszty zakwaterowania, jesli zajecia odbywaja si¢ poza miejscem zamieszkania — w formie
ryczattu wyptacanego bezrobotnemu w wysokosci:
a) do 550zt — w przypadku szkolenia trwajacego ponizej 75 godzin,
b) powyzej 550zt do 1100zt — w przypadku szkolenia trwajacego od 75 do 150 godzin,
c) powyzej 1100zt do 1500zt — w przypadku szkolenia trwajacego ponad 150 godzin.
Starosta finansuje w/w koszty do wysoko$ci okreslonej w bonie szkoleniowym, a bezrobotny
pokrywa koszty przekraczajace ten limit.

(data i podpis bezrobotnego)
Zalgczniki:

e Zalacznik nr 1 do wniosku: Oswiadczenie pracodawcy o zatrudnieniu os. bezrobotnej po ukonczonym szkoleniu

e  Zalacznik nr 2 do wniosku: O$wiadczenie o braku ubiegania si¢ o §wiadczenie z ZUS

e  Zalgcznik nr 3 do wniosku: Oswiadczenie o korzystaniu/ braku korzystania ze szkolen w PUP w Ptocku

e Zalgcznik nr 4 Oferta szkolenia w wersji oryginalnej na zatgczonym druku podpisana przez osobe upowazniong
reprezentujaca Jednostke Szkoleniowg wpisang do rejestru Instytucji Szkoleniowych.

e  Zalacznik nr 5: Program szkolenia

e Zalacznik nr 6: Czg$¢ A bonu szkolenioweg0

e  Zalacznik nr 7: Os$wiadczenie dotyczace stosowania §rodkéw sankcyjnych w zakresie udzielania wsparcia z programéw
unijnych i krajowych

e  Zalacznik nr 8: Wz6r ankiety badajacej zadowolenie kursanta na wlasnym druku Instytucji Szkoleniowe;j

e  Zalacznik nr 9: Kalkulacja poczatkowa z ubezpieczeniem na wlasnym druku Instytucji Szkoleniowej

e Zalgcznik nr 10: Harmonogram szkolenia z uwzglgdnieniem dat i godzin szkolenia na wilasnym druku Instytucji
Szkoleniowej

® Zalacznik nr 11: Wzor zaswiadczenia o ukonczeniu szkolenia na wtasnym druku Instytucji Szkoleniowej



Zalgcznik nr 1 do wniosku

OSWIADCZENIE PRACODAWCY
O ZATRUDNIENIU OSOBY BEZROBOTNEJ PO UKONCZONYM SZKOLENIU

Pelna Nazwa PraCOdaAWCY .....coocuiiiiiiiiciie et e e e et e e et ettt e e b e e e b e e be e e b e e e nnbeeeas

ROAZA] AZIATAINOSCT ..viiiiiiiiiiiieie ettt ettt ettt e e e aaeesbee bt et e nre e aeeannas

Deklaruje¢ zatrudnienie

PANIA .o
/ imie¢ i nazwisko /

bezposrednio po ukonczonym szkoleniu pod nazwa:

(Wiasciciel, Dyrektor, Prezes —
piecze¢ imienna )

*) Dokument powinien by¢ dostarczony do urzedu w oryginale.



Zalgcznik nr 2 do wniosku

(imi¢ i nazwisko) (miejscowos¢, data)

(adres zamieszkania c.d.)

OSWIADCZENIE

Uprzedzony o odpowiedzialnosci karnej za falszywe zeznanie (art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. Kodeks karny),
tj: Art. 233. § 1. Kto, sktadajagc zeznanie majgce stuzy¢ za dowdd w postgpowaniu sgdowym lub w innym postepowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdg lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesigcy
do lat 8.

Oswiadczam, ze do dnia dzisiejszego nie wystapilam/em do Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych z wnioskiem o przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy,
renty rodzinnej, Swiadczenia przedemerytalnego lub emerytury.

Jednoczesnie zamierzam/ nie zamierzam* wystepowaé¢ do Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych z w/w wnioskiem w trakcie uczestnictwa w programie szkolenia

realizowanym przez PUP w Plocku.

Art. 233. § 2. Warunkiem odpowiedzialno$ci jest, aby przyjmujacy zeznanie, dziatajac w zakresie swoich uprawnien, uprzedzit
zeznajacego o odpowiedzialnosci karnej za fatszywe zeznanie lub odebrat od niego przyrzeczenie.

(podpis osoby skladajacej oswiadczenie) (podpis osoby przyjmujacej oswiadczenie)

*niepotrzebne skresli¢



«‘ Powiatowy Urzad Pracy ll‘Nl l IA( JI
w Ptocku WODOWLEJ
URZAD PRACY ’ DXIXN IR INIIIRINIINIY.

[Pragy w Fiedm

Zalgcznik nr 3 do wniosku

OSWIADCZENIE OSOBY KIEROWANEJ NA SZKOLENIE

1. Oswiadczam, 1z w okresie ostatnich trzech lat nie uczestniczylam/tem w szkoleniu
finansowanym ze srodkéw Funduszu Pracy na podstawie skierowania z Powiatowego
Urzedu Pracy w Ptocku lub z innego urzedu pracy.

(data i podpis osoby zakwalifikowanej na szkolenie)

2. Oswiadczam, iz w okresie ostatnich trzech lat bralam/lem udzial w szkoleniu
organizowanym przez Powiatowy Urzad Pracy w ...
W OKICSIC . vvvvviiiii it

-------------------------------------------

(data i podpis osoby zakwalifikowanej na szkolenie)

3. Laczna kwota $rodkow na szkolenie osoby bezrobotnej spetnia / nie spetnia wymagan
okreslonych w art. 109a ust. 1 ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku

pracy

(podpis specjalisty ds. rozwoju zawodowego)

Ptock, ul. Kostrogaj 1, 09-400 Ptock
tel. (24)267-46-30 fax (24)267-46-31
plock.praca.gov.pl



Zatgcznik nr 4 do wniosku

OFERTA INSTYTUCJI SZKOLENIOWEJ

1. Nazwa instytucji prowadzacej szkolenie:

1.3 Miejsce szkolenia (nazwa instytucji i doktadny adres):

LS00 L1672 4 L7

3. Catkowity koszt szkolenia =z ubezpieczeniem (bez badan lekarskich, zakwaterowania 1 wyzywienia)

KOSZt 0SODOZOUZINY .. ...vintieiit ittt ettt et e et et et et e e e ae e e nees zt

4. Posiadane przez instytucje szkoleniowa certyfikaty jakosci ustug:

(w przypadku posiadania nalezy dotaczy¢ kserokopig certyfikatu).

5. Rodzaj dokumentoéw potwierdzajacych ukonczenie szkolenia i uzyskanie kwalifikacji

(w tym dokument o ukonczeniu szkolenia zgodnie z wymogami obowigzujacymi dla dziatalnosci tej specjalnosci

i uzyskanie kwalifikacji oraz zaswiadczenie lub inny dokument potwierdzajacy ukonczenie szkolenia i uzyskanie
umiejetnosci lub kwalifikacji , o ile odrebne przepisy nie stanowig inaczej — Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 14.05.2014r. Dz.U. z 2014r. poz. 667)



Program nauczania odpowiada wymaganiom szkoleniowo-programowym resortu:

ZOSEAt OPTACOWAILY PIZEZ . .e.enenett ettt et et e e e e e ettt e e ettt et et e ettt e e

| ZAtWIErdZONY/AULONYZOWANY/ PIZEZ ....vvinieee ettt ettt e e e e e et e e e et et et e e e e e e e aenenas

zostal/nie zostat opracowany z wykorzystaniem standardow kwalifikacji zawodowych i modutowych programoéw szkolen
zawodowych, dostgpnych w bazach danych o ktérych mowa w art. 4 ust. 1 pkt. 7 lit. e ustawy z dnia 20.04.2004r.
0 promocji zatrudnienia i instytucjach rynku Pracy ..........o.oiuiiii i

Dostosowanie programu szkolenia do identyfikowanego na rynku pracy zapotrzebowania na kwalifikacje:

Sposob organizacji zaje¢ praktycznych okreslonych w programie szkolenia:
- stanowiska do praktycznej nauki zawodu uzyskaty akceptacje w nastepujacej formie:

- liczba uczestnikow przypadajaca na jedno stanowisko praktycznej nauki zawodu wynosi:
........... OSOD, POMIEWAZ . ...ttt ettt et e et ettt et e ettt et e et e ar e eh e e et et e R s he e s R e e R e e e R e e Rt e Rt e R e R e e R e R ne e ans

Dostosowanie wyposazenia dydaktycznego i pomieszczen do potrzeb szkolenia, z uwzglednieniem bezpiecznych
i higienicznych warunkow realizacji szkolenia:



14. Doswiadczenie instytucji szkoleniowej w realizacji szkolen z obszaru zlecanego lub powierzanego szkolenia:

Data i podpis sktadajacego oferte



Klauzula informacyjna z art. 13 RODO w celu zwigzanym z postepowaniem o udzielenie zamowienia publicznego

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r

w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych,

Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”, informuje, ze:

administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Dyrektor Powiatowego Urzedu Pracy w Plocku z siedzibg w Plocku
przy ul. Kostrogajl, 09-400 Ptock;

administrator wyznaczyt inspektora ochrony danych, z ktérym moze si¢ Pani/Pan skontaktowac

poprzez e-mail iod.cuw@powiat.plock.pl *;
Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu zwigzanym z postgpowaniem
o udzielenie zaméwienia publicznego - ztozenie oferty szkoleniowej;

odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym udostgpniona zostanie dokumentacja
postepowania w oparciu o art. 18 oraz art. 74 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. — Prawo zamowien publicznych

(tj. Dz. U. 2 2019 r. poz. 2019 z pozn. zm.), dalej ,,ustawa Pzp”;
Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do udzielenia zamowienia publicznego

ijego realizacji, w tym rowniez obowiazku archiwizacyjnego wynikajacego z przepisoOw prawa;
obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana dotyczacych jest wymogiem
ustawowym okre$lonym w przepisach ustawy Pzp, zwigzanym z udzialem w post¢powaniu o udzielenie zamdwienia
publicznego; konsekwencje niepodania okreslonych danych wynikaja z ustawy Pzp;
w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane w sposob zautomatyzowany, stosowanie
do art. 22 RODO;
posiada Pani/Pan:
— na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych;
— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych **;
— na podstawie art. 18 RODO prawo zgdania od administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych
z zastrzezeniem przypadkow, o ktorych mowa w art. 18 ust. 2 RODO ***;
— prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie
danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO;
nie przystuguje Pani/Panu:
— wzwiazku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub ¢ RODO prawo do usuni¢cia danych osobowych;
— prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktorym mowa w art. 20 RODO;
— na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawg
prawna przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.

Podpis Wykonawcy

* Wyjasnienie: informacja w tym zakresie jest wymagana, jezeli w odniesieniu do danego administratora lub podmiotu
przetwarzajgcego istnieje obowiqzek wyznaczenia inspektora ochrony danych osobowych.

** Wyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowa¢ zmiang wyniku postepowania

o0 udzielenie zamowienia publicznego ani zmiang postanowien umowy w zakresie niezgodnym z ustawq Pzp oraz nie moze
narusza¢ integralnosci protokotu oraz jego zalqcznikow.

" Wyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu
zapewnienia korzystania ze srodkow ochrony prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej,

lub z uwagi na wazne wzgledy interesu publicznego Unii Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego.

10


mailto:iod.cuw@powiat.plock.pl

Oswiadczenie  _wymagane od _wykonawcy w  zakresie wypelnienia _obowigzkow informacyjnych
przewidzianych w art. 13 lub art. 14 RODO

béwiadczam, ze wypelnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODOY wobec 0sob fizycznych,
od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalem w celu ubiegania si¢ o udzielenie zamdwienia
publicznego w niniejszym postepowaniu.*

Podpis Wykonawcy

D rozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob
fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

* W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub

zachodzi wylaczenie stosowania obowiazku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci
oswiadczenia wykonawca nie sktada (usunigcie tresci o§wiadczenia np. przez jego wykreslenie).
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Zalgcznik nr 5 do wniosku

1.

2.1

2.2

PROGRAM SZKOLENIA
Nazwa szkolenia:

Czas trwania szkolenia i sposob organizacji szkolenia:

Czas trwania szkolenia:

Liczba godzin ogétem ......................... , liczba dni ogdtem ...................oceinn,
AR 1T ) (510 o4 1) o] | PP
PraktyCZNYCN. ..o e et
Czas szkolenia na jednego uczestnika wynosi ................... godzin................ dni
w tym zajecia praktyczne na jednego uczestnika ................ godzin................ dni.

Sposob organizacji szkolenia:
Zajecia bedg prowadzone .................. dni w ciggu tygodnia

T10$¢ g0dZin dZIENNIE (PIZECIGIIIC) . ...\ .\t sttt ettt ettt et et et et et et et et et et et et e e et e et e e e et e e et e e e e eae e eaeeaeeeneenens
T10$¢ g0dzin tygodNIOWO (PIZECIGINIE) . ...\ tus ettt ettt et et ettt et et et ettt et et e e e e e aees et ea e e et e s e e et e e e e enensenseans

Plan nauczania obejmowac powinien nie mniej niz 25 godzin zegarowych w tygodniu, w przypadku mniejszego wymiaru
godzin tygodniowo prosze¢ uzasadni¢ dlaczego:



Liczba uczestnikéw przypadajaca na jedno stanowisko praktycznej nauki zawodu wynosi:

4. Cele szkolenia ujete w kategoriach efektow uczenia si¢ z uwzglgdnieniem wiedzy, umiejetnosci i kompetencji
spotecznych:

5. Plan nauczania (tematy zaje¢ edukacyjnych i ich wymiar z uwzglednieniem w miar¢ potrzeby czgsci teoretycznej i czesci
praktycznej):
5.1 Cze$¢ teoretyczna

Tematy zaje¢ edukacyjnych Wymiar godzin

5.2 Cze$¢ praktyczna
Tematy zaje¢ edukacyjnych Wymiar godzin

6. Opis tresci szkolenia w zakresie poszczegdlnych zaje¢ edukacyjnych:



7. Wykaz literatury oraz niezbgdnych $rodkéw i materiatéw dydaktycznych:

Data Podpis i piecze¢ osoby upowaznionej
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Zalgcznik nr 6 do wniosku

CZESC A BONU SZKOLENIOWEGO

A. Wypeknia instytucja szkoleniowa:
Potwierdzenie zgloszenia uczestnictwa okaziciela bonu szkoleniowego w szkoleniu.

1. Nazwa instytucji szkoleniowej:

2. NAzZWa SZKOLETIAL ... .etti it e e e e e
3. ZAKIES SZKOIEIMIAL .. ..ttt e
4. LACZDA GOUZIN: ...uitieiit et

5. Planowany termin szkolenia: ..............oooiiiiiiii

6. Koszt szkolenia z ubezpieczeniem (bez zakwaterowania, wyzywienia, badan lekarskich i przejazdu):

7. Czy niezbedne sg badania lekarskie lub psychologiczne?: TAK/NIE*

1S V7Y SO0 -1 & 1

(data, pieczec¢ 1 podpis pracownika instytucji szkoleniowe;j)

UWAGA!

Oswiadczam, iz:

a) posiadam aktualny wpis do Rejestru Instytucji Szkoleniowych prowadzony przez Wojewédzki Urzad Pracy w
....................... dokonany w dniu ........... pod numerem eWidenCyjNYm ...c.cceeveiiurinireerierinreresentsecssscsascesssssssessanses
b) posiadam uprawnienia do wykonywania dzialalnosci lub czynnosci, w przypadku przepisow nakladajacych obowigzek
ich posiadania:

D 4 0 LU0 ) ] ')

¢) posiadam wiedze¢ i doSwiadczenie umozliwiajgce zrealizowanie szkolenia,

d) dysponuje¢ odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia,
e) znajduje si¢ w sytuacji ekonomicznej lub finansowej zapewniajacej mozliwos¢ wykonania zamoéwienia.
f) do dokumentacji zalaczam:

-wzor ankiety badajacej zadowolenie kursanta

- kalkulacja poczatkowa z ubezpieczeniem

- harmonogram szkolenia z uwzglednieniem dat szkolen

Prosze o dostarczenie w/w dokumentéw w formie oryginalnej.

W przypadku realizacji szkolenia bedzie podpisana umowa szkoleniowa miedzy instytucja szkoleniowa a Powiatowym
Urzedem Pracy w Plocku przed rozpoczeciem szkolen.
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Zatgcznik nr 7 do wniosku

Zamawiajacy:

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)
reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Oswiadczenia wykonawcy/wykonawcy wspdlnie ubiegajacego sie o udzielenie zamowienia

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamodwienia publicznego ponizej 130.000 zt

0] 2 T ,

[SY g NY=Te b-ZeT a]=Te [o I o] 2=V 20U ORPROPORPOR
Oswiadczam, ze nie zachodzg w stosunku do mnie przestanki wykluczenia z postepowania na podstawie art 7 ust.
1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegélnych rozwiazaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu
agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego (Dz. U. poz. 835)1.

Podpis Wykonawcy

1 Zgodnie z trescig art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o0 szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji

na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczeristwa narodowego, zwanej dalej ,,ustawg”, z postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego

lub konkursu prowadzonego na podstawie ustawy Pzp wyklucza sie:

1) wykonawce oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014

albo wpisanego na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu srodka, o ktérym mowa w art. 1 pkt 3
ustawy;

2) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest osoba wymieniona w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu
765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisana na liste lub bedaca takim beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostata
wpisana na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu srodka, o ktéorym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy;

3) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego jednostkg dominujaca w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r.

o rachunkowosci (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i 2106), jest podmiot wymieniony w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006

i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisany na liste lub bedacy taka jednostka dominujaca od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostat wpisany na liste

na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka, o ktérym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy.
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