……………………………….                                                       Gorlice, dnia ………………

          (pieczęć pracodawcy)

Powiatowy Urząd Pracy 

ul. Michalusa 18

38-300 Gorlice
WNIOSEK

w sprawie utworzenia miejsc przygotowania zawodowego dorosłych

na zasadach określonych w ustawie z dnia 20 kwietnia 2004 rok o promocji zatrudnienia 
i instytucjach rynku pracy (tekst jednolity Dz.U. Dz 2008r. Nr 69, poz. 415 z późn. zm.) 
oraz Rozporządzenia Ministra Pracy i Polityki Społecznej z dnia 7 kwietnia 2009r. w sprawie przygotowania zawodowego dorosłych

I. DANE PRACODAWCY:
1. Pełna nazwa firmy:…………………………………………………………………………

2. Adres siedziby:……………………………………………………………………………..

3. Miejsce prowadzenia działalności: ………………………………………………………...

4. Telefon/fax/e-mail…………………………………………………………………………...
5. NIP…………………………………………..REGON…………………………………….
6. Forma organizacyjno-prawna……………………………………………………………….

7. Rodzaj działalności…………………………..PKD…………………………………….….
8. Osoba/y upoważniona/e do podpisywania umów (zgodnie z KRS, wpisem do ewidencji działalności   gospodarczej itp.) ……………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..
9. Liczba pracowników ogółem:……………………………………………………………….
w tym w ramach umowy o pracę:…………………………………………………………..
10. Liczba pracowników zwalnianych w okresie ostatnich 12 m-cy:…………………………...

      Przyczyny dokonanych zwolnień……………………………………………………………

II.INFORMACJE DOTYCZĄCE MIEJSC PRZYGOTOWANIA ZAWODOWEGO  
    DOROSŁYCH
1. Forma przygotowania zawodowego dorosłych (zaznaczyć właściwe): 
⁪ praktyczna nauka zawodu   
    liczba miejsc…………………
⁪ przyuczenie do pracy 
    liczba miejsc…………………

2. Czas trwania przygotowania zawodowego dorosłych (zaznaczyć właściwe):
      ⁪ praktyczna nauka zawodu (12-18 miesięcy)

          czas trwania …………………

      ⁪ przyuczenie do pracy (3-6 miesięcy)

          czas trwania ………………
3. Nazwa zawodu……………………………………………..
4. Kod zawodu ……………(zgodnie z klasyfikacją zawodów szkolnictwa zawodowego lub klasyfikacją zawodów
 i specjalnością dla potrzeb rynku pracy)
5. Wykaz zadań zawodowych przewidzianych do realizacji u pracodawcy:

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

6. Wykaz nabywanych kwalifikacji zawodowych lub umiejętności:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

7. Wymagania dotyczące uczestników odbywających przygotowanie zawodowe dorosłych:

· wykształcenie …………………………………………………………………………..

· predyspozycje psychofizyczne ……………………………………………………........
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

· predyspozycje zdrowotne ……………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

· inne………………………………………………………………………………………

8. Czas pracy…………….………………………………………………………………….....

     Uwaga: Wymiar czasu odbywania przygotowania zawodowego dorosłych nie może przekroczyć 8 godzin
     zegarowych dziennie i 40 godzin zegarowych tygodniowo. Nabywanie umiejętności praktycznych powinno
     obejmować co najmniej 80 % czasu odbywania przygotowania zawodowego dorosłych.
9. Ze względu na charakter pracy w niniejszym zawodzie wnioskuję o wyrażenie zgody na realizację przygotowania zawodowego dorosłych w porze nocnej:

TAK/NIE
Jeśli TAK to proszę uzasadnić…………………………………………………………….

10. Proponowany sposób uzyskania przez uczestników wiedzy teoretycznej przewidzianej programem przygotowania zawodowego dorosłych, niezbędnej do realizacji zadań    
zawodowych (zaznaczyć właściwe):

⁪ pracodawca

⁪ instytucja szkoleniowa 

10. Instytucja, w której może być przeprowadzony egzamin kwalifikacyjny/egzamin   
czeladniczy lub egzamin sprawdzający:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

11. Po zakończeniu przygotowania zawodowego dorosłych zamierzam zatrudnić      
uczestnika/uczestników (zaznaczyć właściwe):

      ⁪ TAK na okres …………………….w wymiarze czasu pracy……………………………
      ⁪ NIE
  III. WYKAZ WYDATKÓW, KTÓRE BĘDZIE PONOSIŁ PRACODAWCA 
NA UCZESTNIKÓW PRZYGOTOWANIA ZAWODOWEGO DOROSŁYCH (w szczególności na materiały, inne środki niezbędne do realizacji programu przygotowania zawodowego dorosłych):
	Lp. 
	Wyszczególnienie rodzaju wydatków


	Forma udokumentowania
	Planowana kwota 
i termin ich poniesienia

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


IV.  DANE DOTYCZĄCE OPIEKUNA OSOBY OBJĘTE PRZYGOTOWANIEM 
        DOROSŁYCH:

    1. Imię i Nazwisko:…………………………………………………………………………………….

    2. Zajmowane stanowisko………………………………….………………………………………….. 

    3. Posiadane kwalifikacje instruktora praktycznej nauki zawodu  zgodnie z Rozporządzeniem
        Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 1 lipca 2002 r. w sprawie praktycznej nauki zawodu   

         (Dz. U. Nr 113, poz. 988, z póżn. zm.) *.

        Zaświadczenie o ukończeniu kursu pedagogicznego Nr……………………………………………

        wydane przez  ……………………………………………………………………………………… 

        Dyplom Mistrzowski Nr.………………………………………………………………………….... 
        wydany przez………………………………………………………………………………………..
    4. Wykształcenie (min. średnie)**:………………………………...........................
    5. Staż pracy w zawodzie obejmującym zadania zawodowe, do realizacji których są wymagane

        umiejętności zdobywane w trakcie przyuczenia (min. 3 lata)**:………………………………….

                                                                                                                                           (ilość lat)

    6. Doświadczenie w wykonywaniu zadań z zakresu nadzoru nad pracownikami, stażystami lub 

        praktykantami (min. 1 rok)**:…………………………..

                                                                              (ilość lat)
    ……………………………….
pieczątka i podpis pracodawcy

lub osoby uprawnionej do    
                 reprezentacji

*/ wypełnić w przypadku wnioskowania o realizację przygotowania zawodowego dorosłych w formie

      praktycznej nauki zawodu dorosłych/
**/ wypełnić w przypadku wnioskowania o realizację realizacji przygotowania zawodowego

       dorosłych w formie przyuczenia do pracy dorosłych/

Załączniki:

1. Forma prawna pracodawcy,
2. Deklaracja rozliczeniowa ZUS DRA za ostatni miesiąc,
3. Decyzja o nadaniu NIP,
4. Zaświadczenie o nadaniu numeru REGON,
5. Program przygotowania zawodowego dorosłych,

6. Zaświadczenie o pomocy de minimis.

Dokumenty wskazane w punkcie 1-4 są składane w formie kserokopii poświadczonej 
„za zgodność z oryginałem” przez Pracodawcę.

