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telefon 25 685-25-00 sekretariat@pup.garwolin.pl ———

(pieczeé pracodawcy)

WNIOSEK

Starosta Powiatu Garwolinskiego
za PoSrednictwem

Powiatowego Urzedu Pracy

w Garwolinie

0 dofinansowanie kosztow ksztalcenia ustawicznego

pracownikow i pracodawcow ze srodk

ow KFS

na zasadach okre$lonych w art. 69a-b ustawy z 20 kwietnia 2004 r., o promaocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(Dz. U. 2 2023 r., poz. 735) oraz Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie
przyznawania $rodkoéw z Krajowego Funduszu Szkoleniowego ( Dz. U. z 2018 r., poz. 117).

A. Dane Pracodawcy

1. Pelna nazwa pracodawcey ............ccoooiiiiiiiiiiiiiiiiii s

3. Adres do korespondencji (poda¢ jezeli jest inny adres siedziby) ..........c...ovviiiiiiriiiiiie e
4. Miejsce prowadzenia dzialalnosSci ......... ...
5. Telefon ..o

E-Mail .. SEFONA WWW L.uteie ettt et et e e e e naeeans
6. Numer identyfikacji podatkowej NIP.............c.oooiii e, REGON ..o,
7. Oznaczenie przewazajacego rodzaju dzialalnosci gospodarczej wedtug PKD ..............................



Wielko$¢ przedsiebiorstwa — zgodnie z Ustawg prawo przedsigbiorcow (whasciwe zaznaczyc)

mikro (przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 pracownikow oraz jego roczny obrdt nie przekracza 2 min euro i/lub
catkowity bilans roczny nie przekracza 2 min euro),

male (przedsiebiorstwo, ktdére zatrudnia mniej niz 50 pracownikéw oraz jego roczny obrét nie przekracza 10 min euro i/lub
catkowity bilans roczny nie przekracza 10 min euro),

sSrednie (przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 250 pracownikdéw oraz jego roczny obroét nie przekracza 50 min euro i/lub
catkowity bilans roczny nie przekracza 43 min euro),

inne
Liczba zatrudnionych pracownikow zatrudnionych na umowe o prace................c.ccovevveeninnn..

© ] ] ] [] o

10. Osoba / osoby uprawniona do reprezentacji i podpisania wnioskowanej umowy
(zgodnie z dokumentem rejestrowym lub zalgczonym pelnomocnictwem)

Q) IMIC 1 NAZWISKO .\vivieie vt e e e, SANOWISKO ...,
b) imig i NAZWISKO ...t StANOWISKO ...
11. Osoba wyznaczona do kontaktu z PUP

IMIC 1 NAZWISKO ... .vvve it e StaNOWISKO ...
tRlefON oo CEMALl L

B. Koszt planowanych dzialan ksztalcenia ustawicznego

1. Calkowita wysokos$¢ wydatkow, ktora bedzie poniesiona na dziatania zwigzane z ksztatceniem

ustawicznym pracownikdéw i pracodawcy

(STOWIIEE ZE ... e e e e e e )

w tym:

a) Kwota Wnioskowana z KIS ... . e e e
[ (017 11 (PSR )

b) kwota wkladu wlasnego wnoszonego przez pracodawce™ ...............coeiiiiiiieiiiiieiiiii e
(SHOWIIE . .o )
* nie dotyczy mikroprzedsiebiorstw

Koszty ksztalcenia ustawicznego tj. szkolenia i studia podyplomowe finansowane w calo$ci lub co najmniej w

70% ze $Srodkéw publicznych sa zwolnione z VAT (art. 43 ust. 1 pkt 29 lit. ¢ ustawy z dnia 11.03.2004 r. 0
podatku od towarow i ushug , art. 9 pkt. 7 ustawy z dnia 27.08.2009 r. o finansach publicznych)

2. Nazwa banku i nr rachunku bankowego Pracodawcy, na ktory maja zosta¢ przelane srodki z KFS:

nazwa banku

LU-UHHH-00dgd-uppo-tyyb-uyud-Uun

UWAGA! W przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku, srodki muszg zosta¢ przekazane realizatorowi
ksztalcenia ze wskazanego wyzej rachunku.



C.  Priorytety wydatkowania srodkéw KFS na rok 2023

1) wsparcie ksztatcenia ustawicznego w zwigzku z zastosowaniem w firmach nowych proceséw,
technologii i narzedzi pracy;

Pracodawca wnioskujgcy o sfinansowanie kosztow ksztafcenia ustawicznego dla pracownikéow w ramach tego
priorytetu, do wniosku dotgcza dowolny wiarygodny dokument potwierdzajgcy, ze w ciggu jednego roku przed
ztozeniem wniosku bqdZ w ciggu trzech miesiecy po jego ztozeniu zostaty/zostang zakupione nowe maszyny
i narzedzia, bgdz bedq wdrozone nowe procesy, technologie i systemy, a osoby objete ksztatceniem ustawicznym

bedq wykonywaty nowe zadania zwigzane z wprowadzonymi/planowanymi do wprowadzania zmianami.

2) wsparcie ksztatcenia ustawicznego w zidentyfikowanych w danym powiecie lub wojewddztwie
zawodach deficytowych;

Pracodawca, ktdry chce spetni¢ wymagania niniejszego priorytetu powinien udowodnié, ze wskazana forma
ksztatcenia ustawicznego dotyczy zawodu deficytowego na terenie powiatu garwoliriskiego/miejsca
wykonywania pracy uczestnika ksztatcenia.

3) wsparcie ksztatcenia ustawicznego osob powracajacych na rynek pracy po przerwie zwigzanej ze
sprawowaniem opieki nad dzieckiem oraz oséb bedacych cztonkami rodzin wielodzietnych;

Priorytet ten dotyczy osob, ktore w ciggu jednego roku przed datq ztoZzenia wniosku podjety prace po przerwie
spowodowanej sprawowaniem opieki nad dzieckiem oraz oséb, ktore sq cztonkami rodzin wielodzietnych i na
dzien ztoZenia wniosku posiadajq Karte Duzej Rodziny

4) wsparcie ksztatcenia ustawicznego w zakresie umiejetnosci cyfrowych;

Sktadajgc stosowny wniosek o dofinansowanie podnoszenia kompetencji cyfrowych Whnioskodawca w
uzasadnieniu powinien wykazad, ze posiadanie konkretnych umiejetnosci cyfrowych, ktore objete sq tematykq
whnioskowanego szkolenia, jest powigzane z pracq wykonywanq przez osobe kierowanq na szkolenie.

5) wsparcie ksztatcenia ustawicznego oséb pracujacych w branzy motoryzacyjnej;

Priorytet wynika z trwajqcej obecnie transformacji branzy motoryzacyjnej w kierunku napedow niskoemisyjnych
i zeroemisyjnych oraz wzrostu wykorzystania paliw alternatywnych.

6) wsparcie ksztatcenia ustawicznego oséb po 45 roku zycia;

W ramach niniejszego priorytetu srodki KFS bedq mogty sfinansowac ksztatcenie ustawiczne osob wytqcznie w
wieku powyzej 45 roku zycia (zaréwno pracodawcow jak i pracownikéw)

7) wsparcie ksztatcenia ustawicznego skierowane do pracodawcdéw zatrudniajacych cudzoziemcow;

Pracodawca wnioskujgcy o sfinansowanie kosztow ksztafcenia ustawicznego dla pracownikéow w ramach tego
priorytetu, do wniosku dotgcza oswiadczenie, ze na dzien sktadania wniosku zatrudniat cudzoziemcow

8) wsparcie ksztatcenia ustawicznego w zakresie zarzadzania finansami i zapobieganie sytuacjom
kryzysowym w przedsiebiorstwach.

W ramach tego priorytetu mogq byc finansowane szkolenia przede wszystkim dla wtascicieli firm, kadry
zarzqdzajgcej, menazerdw oraz pracownikdw realizujgcych zadania w obszarze zarzqdzania i finanséw.



D. Informacje o uczestnikach ksztalcenia ustawicznego, ktorych dotycza wydatki

Liczba pracodawcow | Liczba pracownikow

Wyszczegdlnienie w tym

razem B
kobiet

razem | obiet

Objeci wsparciem ogétem:

kursy

studia podyplomowe

egzaminy

Wedlug rodzajéw wsparcia

badania lekarskie i/lub
psychologiczne

ubezpieczenie NNW

15-24

25-34

Wedlug grup wiekowych
g grup Yy 35-44

45 lat 1 wigcej

gimnazjalne i ponizej

zasadnicze zawodowe

Wedlug poziomu wyksztalcenia $rednie ogblnoksztaicace

policealne i srednie zawodowe

Wyzsze




E. Informacje dotyczace dzialan do sfinansowania z udzialem Krajowego Funduszu
Szkoleniowego (nalezy wypetnié oddzielnie do kazdej osoby objetej ksztatceniem)

W przypadku wigkszej liczby zaplanowanych dziatan, tabele powieli¢

Dzialanie* tj. szkolenie, studia podyplomowe, egzamin,

DRI @8815} elbef i) Ll wom i badania lekarskie i psychologiczne, ubezpieczenie NNW NOEAGT
Dzialanie* nrl ... ... Catkowita kwota na
osobg:

Nazwa ksztalcenia:

Whioskowana kwota
.................................................. NaZW&, adres i NIP instytucji realizu‘iqce‘i dzialanie na OSObQi

rOOZaj UMOWY e e
oraz okres jej obowigzywania

. . Wysokos¢ wktadu
O e O e e e e, wlasnego na osobe
(jezeli dotyczy)
wymiaretatu |,

Termin realizacji: od................... o [o T

StanOWISko Liczba godzin ksztalcenia

wyksztatcenie

04
Priorytety wydatkowania
Srodkéw na 2023 r. Dzialanie™ Nr2 ... .
(wlasciwe zaznaczy¢) Nazwa ksztalcenia:
OpiS priorytet(')w trzecia SIrONA | e s e e
WRIOSKUTILC) e,
o1 Nazwa, adres i NIP instytucji realizujacej dzialanie
oI T R R U SRR
U3 Miejsce ksztalcenia:
A e
T B e,
16 Termin realizacji: od.................... o [0 J TP
L Liczba godzin ksztalcenia .....................cooiiiii
U 8 0174 P
UWAGA

Od kazdej osoby wskazanej do ksztalcenia ustawicznego musi by¢ zalaczona informacja
pracownika/pracodawcy o przetwarzaniu danych osobowych (Zalacznik nr 1)




1. Uzasadnienie potrzeby odbycia ksztalcenia ustawicznego, przy uwzglednieniu obecnych lub
przyszitych potrzeb pracodawcy/pracownika

Nalezy wskaza¢ powody wnioskowania o ich sfinansowanie pod katem potrzeb pracodawcy, np. zapobieganie
utracie zatrudnienia, niedopasowania do potrzeb rynku pracy, dezaktualizacji wiedzy/ umiejetno$ci/ uprawnien,
konieczno$ci dostosowania wiedzy/ uprawnien do potrzeb nowych technologii oraz  obowiazujacych
priorytetow wydatkowania srodkow KFS:

Opis dotyczacy planow dalszego zatrudnienia uczestnika ksztalcenia ustawicznego
(nie dotyczy pracodawcy)



F. Uzasadnienie wyboru realizatora ksztalcenia ustawicznego
(nalezy wypetnié do kazdej formy ksztalcenia)

1. Uzasadnienie wyboru realizatora ustugi

3. Posiadanie przez realizatora ustugi ksztatcenia ustawicznego certyfikatow jakosci oferowanych ustug, a w
przypadku kursdw posiadanie dokumentu, na podstawie ktdrego prowadzi on pozaszkolne formy ksztatcenia
ustawicznego

(jezeli tak prosimy o przedtozenie kopii posiadanego dokumentu)

5. Liczba godzin ksztalcenia USTAWICZNEZO .......iiurinetiiti vt e et e e et e e e et e e e

LT3 T TR T (4T

(SEOWIIEE Zh: . e e e e e e e e e e e e e )



7. Informacja o poréwnywalnych ofertach , o ile sg dostepne (co najmniej jedna oferta)

Lp Ofertal Oferta 2
Nazwa realizatora
1
Nazwa ksztalcenia
2
Liczba godzin
3
Cena
4
Informacije:
1. Wysoko$¢ wsparcia:

80% kosztow ksztatcenia ustawicznego, nie wiecej jednak niz 300% przeci¢tnego wynagrodzenia w
danym roku na jednego uczestnika,

100% kosztéw ksztatcenia w przypadku mikroprzedsiebiorstw, nie wiecej jednak niz 300% przecietnego
wynagrodzenia w danym roku na jednego uczestnika.

W przypadku, gdy pracodawca podlega przepisom o pomocy publicznej, zastosowanie ma:

rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 2023/2831 z dnia 13.12.2023r. w sprawie zastosowania art. 107 i 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 2023/2831 z
15.12.2023) lub

rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 1408/2013 z dnia 18.12.2013r. w sprawie zastosowania art. 107 i 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym (Dz. Urz. UE L
3522 24.12.2013, z p6zn.zm.) lub

rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 717/2014 z dnia 27.06.2014r. w sprawie zastosowania art. 107 i 108
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybotowstwa i
akwakultury (Dz. Urz. UE L 190 z 28.06.2014, z p6zn. zm.).

Whniosek nalezy ztozy¢ w Powiatowym Urzedzie Pracy wlasciwym ze wzgledu na siedzibg pracodawcy
albo miejsce prowadzenia dziatalnosci.

W przypadku gdy ztozone wnioski sg nieprawidtowo lub niekompletne, urzad wyznacza wnioskodawcy
termin nie kréotszy niz 7 dni i nie dtuzszym niz 14 dni termin na ich uzupetnienie. Rozpatrzeniu bedzie
podlegat tylko wniosek kompletny i prawidlowo wypetniony.

Whiosek pozostawia si¢ bez rozpatrzenia w przypadku:

-nieuzupetnienia wniosku we wskazanym terminie, niedotaczenie wymaganych zatgcznikow.




OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY

Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego o§wiadczenia, o ktérej mowa w art. 233
§ 1 Kodeksu karnego, os§wiadczam w imieniu swoim lub podmiotu, ktéry reprezentuje, co nastepuje:

1. Jestem pracodawca w rozumieniu art.3 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks Pracy;

2. Zalegam®/ Nie zalegam* w dniu ztozenia wniosku z wyplacaniem wynagrodzen pracownikom oraz z optacaniem

naleznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenia zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych

Swiadczen Pracowniczych oraz Fundusz Emerytur Pomostowych;

Zalegam* / Nie zalegam* w dniu zlozenia wniosku z optacaniem innych danin publicznych;

Posiadam™ / Nie posiadam™® w dniu ztozenia wniosku nieuregulowanych w terminie zobowigzan cywilnoprawnych;

Podlegam stosowaniu /nie podlegam™* stosowaniu przepiséw, Rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 2023/2831 z dnia

13.12.2023r. w sprawie zastosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de

minimis (Dz. Urz. UE L 2023/2831 z 15.12.2023).

6. Podlegam /nie podlegam* stosowaniu przepisow, Rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 1408/2013 z dnia 18.12.2013r.
w sprawie zastosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w
sektorze rolnym (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013, z p6Zzn.zm.).

7. Podlegam /nie podlegam* stosowaniu przepisow, Rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 717/2014 z dnia 27.06.2014r. w
sprawie zastosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze
rybotowstwa i akwakultury (Dz. Urz. UE L 190 z 28.06.2014, z p6zn. zm.).

8.  Zobowiazuje si¢ do ztozenia w dniu podpisania umowy dodatkowego o§wiadczenia o uzyskanej pomocy publicznej,
jezeli w okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia podpisania umowy ze starostg otrzymam pomoc publiczng.

9. Bytem(am)/nie bytem(am)* karany(a) zakazem dostepu do §rodkdw, o ktorych mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2009r., o finansach publicznych ((Dz. U. z 2023r. poz. 1270, z p6zn.zm.).

gk~ w

10. Przyznanie srodkéw z KFS we wnioskowanej wysokosci nie spowoduje przekroczenia limitu pomocy w wysokosci
300% przecigtnego wynagrodzenia na jedng osob¢ w danym roku, o ktorym mowa w art.69b ust.1 ustawy z dnia 20
kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy.

11. Zapoznalem si¢ z art.69 a i 69b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach
rynku pracy oraz z rozporzadzeniem Ministra Rodziny Pracy i Polityki Spolecznej z 14 maja 2014 r. w
sprawie przyznawania §rodkow z Krajowego Funduszu Szkoleniowego.

12. Wyrazam zgodg¢ na zbieranie, przetwarzanie, udostgpnianie i archiwizowanie danych osobowych dotyczacych moje;j
osoby/podmiotu przez Powiatowy Urzad Pracy w Garwolinie dla celow zwigzanych z rozpatrywaniem wniosku oraz
realizacjg umowy, o ktorej mowa w rozporzadzeniu MPiPS z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie przyznawania $rodkow
z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz. U. 2014 poz. 639 ), zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie
danych osobowych ( Dz. U z 2016 r. poz. 922)

13. Jestem $§wiadomy(a), ze ksztalcenie ustawiczne pracownikow i pracodawcy w ramach Krajowego Funduszu
Szkoleniowego jest finansowane ze srodkow publicznych 1 w zwigzku z tym podlega szczegélnym zasadom
rozliczania.

14. Wszyscy pracownicy wskazani we Wniosku sg zatrudnieni na podstawie ustawy z dnia 26 czerwca 1974r. — Kodeks
pracy.

15. Os$wiadczam, Ze nie ubiegam si¢ o Srodki na ksztalcenie pracownikéw objetych niniejszym wnioskiem w

innym Powiatowym Urzedzie Pracy

16. Oswiadczam, Ze ciazy*/ nie ciazy* na mnie obowigzek zwrotu kwoty stanowiacej rownowarto§é¢ udzielonej
pomocy publicznej, co do ktérej Komisja Europejska wydala decyzje o obowigzku zwrotu pomocy*;

17. Prawdziwos$¢ danych zawartych w niniejszym wniosku potwierdzam wlasnor¢cznym podpisem.

(data, pieczeé i podpis pracodawcy lub osoby upowaznione;j)

* niepotrzebne skresli¢



WYMAGANE ZALACZNIKI DO WNIOSKU

ONoOR~LNE

10.
11.

Informacja o przetwarzaniu danych osobowych - zatgcznik nr 1.

Oswiadczenie o otrzymanej pomocy de minimis - zatagcznik nr 2.

Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ 0 pomoc de minimis - zatgcznik nr 3.

W przypadku wnioskowania o szkolenia, informacja z instytucji szkoleniowej - zatagcznik nr 4.

W przypadku wnioskowania o studia podyplomowe - zatacznik nr 5.

W przypadku wnioskowania o egzamin - zatacznik nr 6.

Oswiadczenie pracodawcy — zatgcznik nr 7.

Kopia dokumentu potwierdzajacego prawng forme prowadzenia dziatalnosci — w przypadku braku
wpisu do Krajowego Rejestru Sagdowego (KRS) lub CEiDG, np. moze to by¢ umowa spotki cywilnej
wraz z ewentualnymi wprowadzonymi do niej zmianami lub statut w przypadku stowarzyszenia,
fundacji lub inne dokumenty (wtasciwe np. dla jednostek budzetowych, szkot, przedszkoli).

W przypadku, gdy pracodawce reprezentuje pelnomocnik, do wniosku musi by¢ zalaczone
petnomocnictwo okreslajace jego zakres i podpisane przez osoby uprawnione do reprezentacji
pracodawcy..

Program ksztalcenia lub zakres egzaminu.

11.Wz6r dokumentu wystawianego przez realizatora ustugi potwierdzajacego kompetencje nabyte
przez uczestnika ksztalcenia ustawicznego.

Urzqd zastrzega sobie prawo Zgdania dodatkowych dokumentow stwierdzajgcych prawo do otrzymania

dofinansowania do ksztalcenia ustawicznego w ramach Krajowego Funduszu Szkoleniowego
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Zatacznik nr 1

Informacja o przetwarzaniu danych osobowych

Zgodnie z art. 13 ust. 112 ogodlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016
r. (rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 w sprawie ochrony osob fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych i w sprawie swobodnego przepltywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE, dalej RODO) uprzejmie informujemy, Ze:

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy w Garwolinie z siedzibg przy
ul. Mazowieckiej 26, 08-400 Garwolin, adres e-mail: sekretariat@pup.garwolin.pl reprezentowany przez
Dyrektora Powiatowego Urzedu Pracy w Garwolinie. Moga si¢ Panstwo z nami skontaktowaé w sposob
tradycyjny piszac na wskazany adres lub dzwonigc pod numer tel. 25 685 25 00.

Chcac zapewni¢ bezpieczenstwo Panstwa danych osobowych Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony
Danych. Kontakt w sprawach zwigzanych z przetwarzaniem i ochrong danych osobowych mozliwy jest za
posrednictwem poczty elektronicznej pod adresem: iodo@pup.garwolin.pl.

Celem przetwarzania danych, jaki realizuje Administrator jest finansowanie kosztéw Kksztalcenia
ustawicznego pracownikow i pracodawcow w ramach srodkow KFS.
W zwigzku z powyzszym Panstwa dane osobowe sg przetwarzane w rozumieniu art. 6 ust. 1 lit. ¢) oraz e)
RODO, na podstawie przepisow prawa, ktore okresla Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji
zatrudnienia i instytucjach rynku pracy oraz Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14
maja 2014 r. w sprawie przyznawania srodkéw z Krajowego Funduszu Szkoleniowego W ramach
okreslonego celu nie wystepuje profilowanie.

Panstwa dane begda przetwarzane przez okres 10 lat po otrzymaniu odpowiedzi dotyczacej wnioskowanych
srodkow, w zwigzku z realizacja obowiazkow cigzacych na Administratorze. Jednoczes$nie informujemy, ze
podanie danych jest dobrowolne, jednak niezbedne do realizacji wyzej okreslonego celu.

Odbiorcami Pani/Pana danych beda podmioty uprawnione na podstawie przepisdéw prawa oraz podmioty
swiadczace nadzor nad oprogramowaniem przetwarzajacym dane, przy czym dane nie bedg transferowane
poza Polske.

W zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych posiadajg Panstwo prawo do dostepu oraz sprostowania
podanych danych, prawo do Zadania usuniecia lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo do wniesienia
sprzeciwu wobec przetwarzania, a takze prawo do przenoszenia danych. Z przedstawionych praw moga
Panstwo skorzystac¢ kontaktujac si¢ z Administratorem, zgodnie z powyzszymi instrukcjami.

W przypadku uznania, ze przetwarzanie danych narusza przepisy o ochronie danych osobowych, przystuguje
Panstwu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

(data, czytelny podpis pracownika)
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OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego o§wiadczenia, o ktérej mowa w
art. 233 § 1 Kodeksu karnego, o§wiadczam, ze w okresie minionych trzech lat ( 3 razy 365 dni)

otrzymatem $rodki stanowigce pomoc de minimis*

nie otrzymatem srodkdw stanowigcych pomoc de minimis*

Zatacznik nr 2

W przypadku otrzymania pomocy de minimis nalezy wypetni¢ ponizsze zestawienie oraz dotgczy¢ kopie

zaswiadczen o otrzymanej pomocy

Nr programu
o . pomocowego,
L.p. Organ udzielajacy Podstawa D.Z|en ' Wartosc decyzji lub
pomocy prawna udzielenia pomocy w umowy
pomocy euro
1.
2.
3.
4,
5.
tacznie

Oswiadczam, ze otrzymatem inng pomoc publiczng* / nie otrzymatem innej pomocy publicznej*
odniesieniu do tych samych kosztéw kwalifikujgcych sie do objecia pomocg, na pokrycie ktérych ma by¢
przeznaczona pomoc de minimis.

W przypadku

otrzymania

innej pomocy publicznej

nalezy  wypetnic

formularz

w

informacgji

o0 pomocy publicznej dla podmiotéw ubiegajgcych sie o pomoc inng niz pomoc de minimis lub pomoc de
minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie.

* niepotrzebne skresli¢

(data, podpis i pieczec¢ Pracodawcy lub osoby uprawnionej

do reprezentowania Pracodawca)
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