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Oświadczenie Wnioskodawcy

	
	Właściwe zaznaczyć:

	
	Jestem beneficjentem pomocy publicznej w rozumieniu ustawy z dnia 30 kwietnia 2004r.
o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej (Dz.U. 2023 r., poz. 702).

	
	Nie złożyłem/am w innym Powiatowym Urzędzie Pracy wniosku o przyznanie środków z KFS
na sfinansowanie kosztów kształcenia ustawicznego pracowników objętych niniejszym wnioskiem.

	
	Oświadczam, że w okresie ostatnich 12 miesięcy nie została przerwana umowa stażowa: przez starostę z powodu niezrealizowania przeze mnie programu stażu (lub niedotrzymania warunków jego odbywania), ani przeze mnie bez uzasadnionej przyczyny.

	
	Zobowiązuję się do złożenia najpóźniej w dniu podpisania umowy dodatkowego oświadczenia/zaświadczenia o uzyskanej pomocy publicznej, jeżeli w okresie od dnia złożenia wniosku do dnia podpisania umowy ze starostą otrzymam pomoc publiczną.

	
	Deklaruję utrzymanie zatrudnienia / samozatrudnienia po zakończeniu trwania kształcenia ustawicznego (właściwe zaznaczyć):
· przez 3 miesiące
· przez 6 miesięcy

	
	Zapoznałem się z „ZASADAMI przyznawania środków na kształcenie ustawiczne Pracowników, Pracodawców, Osób świadczących usługi na podstawie umów cywilnoprawnych i Osób fizycznych prowadzących działalność gospodarczą ze środków Krajowego Funduszu Szkoleniowego przez Powiatowy Urząd Pracy w Zduńskiej Woli” i zobowiązuje się do przestrzegania jego zapisów.

	
	W 2025 roku korzystałem z dofinansowań z KFS w PUP w Zduńskiej Woli


Zobowiązuję się do niezwłocznego poinformowania Powiatowego Urzędu Pracy w Zduńskiej Woli
o zmianie stanu faktycznego mając świadomość mojej ewentualnej odpowiedzialności w przypadku zaniedbania powołanego powyżej obowiązku.
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   (data, podpis Wnioskodawcy)
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