…………………………………
      pozycja w rejestrze









Załącznik nr 1 do Zasad

WNIOSEK 
o przyznanie bonu szkoleniowego dla osoby bezrobotnej do 30 roku życia
na podstawie art. 66k ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia 
i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2023 r. poz. 735 z późn. zm.)
1.DANE WNIOSKODAWCY

Nazwisko i imię ………………………………………………………………………………………….….
PESEL …………………………………………………………………………………………………….…

Adres zameldowania ……………………………………………………………………………………...
Adres do korespondencji ………………………………………………………………………………...
Nr telefonu ……………………………………………………………………………………………….….

Wykształcenie ………………………………………………………………………………………………
(poziom, kierunek, specjalność)
Zawód wyuczony …………………………………………………………………………………...………
Posiadane uprawnienia …………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………….…
2. INFORMACJA O WNIOSKOWANYM SZKOLENIU
1) Nazwa i zakres szkolenia  ………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
Koszt szkolenia (wraz z kosztem egzaminu, jeśli dotyczy) ………………………………………………………………………………………………………..
Planowany termin szkolenia  …………………………………………………………………..
Liczba godzin szkolenia …………………………………………………………………………
Nazwa i adres instytucji szkoleniowej  ………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
2) Nazwa i zakres szkolenia  ………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
Koszt szkolenia (wraz z kosztem egzaminu, jeśli dotyczy) …………………………………………………………………………………………………………
Planowany termin szkolenia  ………………………………………………………………….
Liczba godzin szkolenia …………………………………………………………………………
Nazwa i adres instytucji szkoleniowej  ……………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………..
Suma kosztów w/w szkoleń ………………………………………………………..
W przypadku kilku szkoleń, szkolenia powinny być realizowane w jednej instytucji szkoleniowej.
3. KOSZT PRZEJAZDU Z MIEJSCA ZAMIESZKANIA DO MIEJSCA SZKOLENIA 
- ryczałt wypłacany bezrobotnemu w wysokości do 150 zł, w przypadku szkolenia trwającego do 150 godzin, 

- ryczałt wypłacany bezrobotnemu w wysokości powyżej 150 zł do 200 zł, w przypadku szkolenia trwającego ponad 150 godzin

Trasa przejazdu …………………………………………………………………………………………………
Środek lokomocji ……………………………………………………………………………………………….
Szacunkowy koszty przejazdu ……………………………………………………………......

4. KOSZT ZAKWATEROWANIA w przypadku, gdy zajęcia odbywają się poza miejscem zamieszkania

- ryczałt wypłacany bezrobotnemu w wysokości do 550 zł, w przypadku szkolenia trwającego poniżej 75 godzin;

- ryczałt wypłacany bezrobotnemu w wysokości powyżej 550 zł do 1100 zł,
 w przypadku szkolenia trwającego od 75 do 150 godzin;

- ryczałt wypłacany bezrobotnemu w wysokości powyżej 1100 zł do 1500 zł,
 w przypadku szkolenia trwającego ponad 150 godzin.
Szacunkowy koszty zakwaterowania …………………………………………………………
5. KOSZT BADAŃ LEKARSKICH LUB PSYCHOLOGICZNYCH, jeżeli są wymagane do odbycia w/w szkolenia/szkoleń (w formie wpłaty na konto wykonawcy badań po przedłożeniu faktury lub rachunku za wykonanie badań wystawionych na Urząd Pracy). Badania lekarskie wykonywane są na podstawie skierowania na badania wydanego przez Urząd Pracy.
Koszt badań finansowanych w ramach bonu……………………………………

6. Łączny koszt wnioskowany w ramach bonu szkoleniowego (suma 
z poz. 2,3,4,5)

wynosi:…………………………słownie:………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………………………….
Zwrot poniesionych kosztów przejazdu lub/i zakwaterowania nastąpi na podstawie  wniosku o przyznania ryczałtu  na przejazd oraz wniosku o przyznanie ryczałtu na zakwaterowanie na szkolenie  realizowane w ramach bonu szkoleniowego. 

Wniosek o przyznanie ryczałtu należy złożyć w Powiatowym Urzędzie Pracy w Łasku 
w dniu zwrotu bonu szkoleniowego.
Informuję, że po ukończeniu wskazanego szkolenia zamierzam podjąć na okres co najmniej ……………….. miesięcy:
· zatrudnienie (wykonywanie pracy na podstawie stosunku pracy, stosunku służbowego oraz umowy o pracę nakładczą) – w załączeniu zaświadczenie pracodawcy w sprawie zapewnienia zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej,
· inną pracę zarobkową (wykonywanie pracy lub świadczenie usług na podstawie umów cywilnoprawnych, w tym umowy agencyjnej, umowy zlecenia, umowy o dzieło albo w okresie członkostwa w rolniczej spółdzielni produkcyjnej, spółdzielni kołek rolniczych lub spółdzielni usług rolniczych) – w załączeniu zaświadczenie pracodawcy w sprawie zapewnienia innej pracy zarobkowej,
· działalność gospodarczą – w załączeniu oświadczenie o zamiarze podjęcia działalności gospodarczej.*
Oświadczam, że:
· nie uczestniczyłem/am w szkoleniu finansowanym ze środków Funduszu Pracy na podstawie skierowania z powiatowego urzędu pracy w okresie ostatnich 3 lat,
· brałem/am udział w szkoleniu finansowanym ze środków Funduszu Pracy w okresie ostatnich 3 lat na podstawie skierowania z powiatowego urzędu pracy
……………………………………………………………………………………………………………..
(adres urzędu pracy)

w terminie: ………………………………………………………………………………………………

nazwa szkolenia: ………………………………………………………………………………………

koszt szkolenia: ………………………………………………………………………………………..
· zapoznałem/am się z „Zasadami realizacji dodatkowych instrumentów adresowanych do bezrobotnych do 30 roku życia”.*








……………………………………









     (data i podpis bezrobotnego)
*właściwe zaznaczyć
DODATKOWE INFORMACJE

1. Bon szkoleniowy może być przyznany na wniosek bezrobotnego do 30 roku życia, na podstawie indywidualnego planu działania.
2. Koszt szkolenia (oznacza to zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt 12 w/w ustawy: należność przysługującą instytucji szkoleniowej, koszt ubezpieczenia od następstw nieszczęśliwych wypadków, koszty przejazdu, koszt zakwaterowania i wyżywienia, koszty badań lekarskich 
i psychologicznych, koszty egzaminów) nie może przekroczyć kwoty 100% przeciętnego wynagrodzenia obowiązującego w dniu przyznania bonu szkoleniowego. W sytuacji przekroczenia w/w kwoty bezrobotny ponosi pozostałe koszty.

3. Instytucja szkoleniowa przeprowadzająca szkolenie musi posiadać aktualny wpis do rejestru instytucji szkoleniowych.

4. Rozpoczęcie szkolenia następuje na podstawie skierowania wydanego przez urząd pracy. 
OPINIA DORADCY ZAWODOWEGO – dokonano/niedokonano* oceny kompetencji cyfrowych na poziomie …………………………………………………………………………………………
……………………………………

 (data i podpis doradcy  zawodowego)
OPINIA DORADCY KLIENTA – w zakresie zgodności wnioskowanego wsparcia 
z ustaleniami założonymi w indywidualnym planie działania, wiek wnioskodawcy, cel szkolenia, uwagi:

……………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………

     (data i podpis doradcy klienta)
· ZATWIERDZAM na kwotę …………………………………………………………………………..
· NIE ZATWIERDZAM z powodu ……………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..…………..……………………………………………………………………………………………………………………………..…..**








……………………………………









       (data i podpis Dyrektora PUP)
Potwierdzenie odbioru bonu szkoleniowego:

W dniu ……………………Panu/Pani …………………………………………………… przyznano bon szkoleniowy o Nr ………………………………………….................................................................
…………………………………..




   …………………………………..
 (data i podpis doradcy klienta)




     (data i podpis bezrobotnego)
*niepotrzebne skreślić
**właściwe zaznaczyć
� w przypadku cudzoziemca nr dokumentu potwierdzającego tożsamość





