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D PRACY W GDYNI

Whiosek o przyznanie bonu szkoleniowego
osobie do 30 roku zycia

UWAGA: Wypetnia Wnioskodawca. Nalezy wypetni¢ wszystkie biate pola.

Imie i nazwisko

Adres zameldowania lub zamieszkania
Nalezy podac¢ miejscowos¢, kod pocztowy ulica,
nr budynku i lokalu

PESEL

Nr telefonu

E-mail

A

Informacja o kosztach finansowanych w ramach bonu szkoleniowego

Koszty szkoleh

1| Nazwa wnioskowanego szkolenia nr 1
a. | Nazwa instytucji szkoleniowej
b. | Koszt szkolenia
c Planowany termin
" | wnioskowanego szkolenia
d. | llos¢ godzin szkolenia.
Inne istotne informacje
e |0 wskazanym szkoleniu.
" | Pole nieobowigzkowe, moze
pozosta¢ niewypetnione.
2. | Nazwa wnioskowanego szkolenia nr 2

a. | Nazwa instytucji szkoleniowej

b. | Koszt szkolenia

Planowany termin
wnioskowanego szkolenia

Administratorem danych osobowych jest Powiatowy Urzad Pracy z siedziba: ul. Kottataja 8, 81-332 Gdynia, tel. (58) 620-49-54,

fax:

(58) 621-06-95, adres e-mail: pu upgdynia.pl .

www.bip.pupgdynia.pl .

Informacje dotyczace ochrony danych osobowych znajdujg sie stronie



https://bip.pupgdynia.pl/OCHRONA_DANYCH_OSOBOWYCH
mailto:pup@pupgdynia.pl

d. | llos¢ godzin szkolenia
Inne istotne informacje
e | O wskazanym szkoleniu.
" | Pole nieobowigzkowe, moze
pozosta¢ niewypetnione.
B. | Koszt badan lekarskich i psychologicznych
koszt badan lekarskich i psychologicznych finansowanych w ramach bonu
C. | Koszty przejazdu na szkolenie
Nalezy wypetni¢ w przypadku, gdy zajecia odbywajg sie poza miejscem zamieszkania i chcemy ubiegac sie
o ich zwrot.
Uwaga: Koszty przejazdu na szkolenie zostang wyptacone w formie ryczattu, tj. kwoty pienieznej ustalonej
na podstawie analizy trasy przejazdu z miejsca zamieszkania do miejsca szkolenia srodkami najtanszego
transportu zbiorowego.
1. | oszacowane koszty przejazdu na szkolenie
2. | opis trasy przejazdu na szkolenie
D. | Zakwaterowanie
Nalezy wypetni¢ w przypadku, gdy zajecia odbywajg sie poza miejscem zamieszkania i chcemy ubiegac¢ sie
o ich zwrot.
Uwaga: Koszty zakwaterowania uczestnika szkolenia zostang wyptacone w formie ryczattu po zakonczeniu
szkolenia W przypadku watpliwosci Urzad moze zazadaé dodatkowych informaciji, wyjasnien lub
dokumentéw potwierdzajgcych wysokos¢ poniesionych kosztéw zakwaterowania.
oszacowany koszt zakwaterowania
E. | Uzasadnienie celowosci skierowania na szkolenie, egzamin lub licencje.
Przy wiadciwym nalezy zaznaczy¢ X:
1 posiadam pracodawce, ktory deklaruje przyjecie mnie do pracy po
" | szkoleniu
2. | planuje rozpoczg¢ prowadzenie dziatalnosci gospodarczej po szkoleniu
F. | Oswiadczam, ze:
Przy wiasciwym nalezy zaznaczy¢ X:
nie uczestniczytem w szkoleniu finansowanym ze srodkéw Funduszu Pracy
1. | na podstawie skierowania z Powiatowego Urzedu Pracy w okresie
ostatnich trzech Iat.
uczestniczytem w szkoleniu finansowanym ze srodkéw Funduszu Pracy w
okresie ostatnich trzech lat, a tgczna kwota Srodkéw przeznaczonych na
o | koszty szkolenia nie przekroczyta dziesigciokrotno$ci minimalnego
wynagrodzenia za prace.
nazwa urzedu pracy, ktory wydat skierowanie:
3 zapoznatam/em sie z Regulaminem kierowania oséb bezrobotnych na szkolenia oraz
" | finansowania kosztéw egzaminéw lub uzyskania licencji, obowigzujgcy w PUP w Gdyni.
Pouczenie

W ramach bonu szkoleniowego finansowaniu mogg podlegac koszty:

1.

2.
3.

jednego lub kilku szkolen, w tym kosztéw kwalifikacyjnego kursu zawodowego i kursu nadajgcego uprawnienia
zawodowe, w formie wptaty na konto instytucji szkoleniowej;

niezbednych badan lekarskich lub psychologicznych, w formie wptaty na konto wykonawcy badania;

przejazdu na szkolenia, w formie ryczattu wyptacanego uczestnikowi szkolenia w wysokosci:

a. do 150 zt - w przypadku szkolenia trwajgcego do 150 godzin,

b. powyzej 150 zt do 200 zt - w przypadku szkolenia trwajgcego ponad 150 godzin;

zakwaterowania, jesli zajecia odbywajg sie poza miejscem zamieszkania, w formie ryczattu wyptacanego uczestnikowi
szkolenia w wysokosci:

a. do 550 zt - w przypadku szkolenia trwajgcego ponizej 75 godzin,

b. powyzej 550 zt do 1100 zt - w przypadku szkolenia trwajgcego od 75 do 150 godzin,

c. powyzej 1100 zt do 1500 zt - w przypadku szkolenia trwajgcego ponad 150 godzin.

W przypadku przekroczenia tej kwoty okreslonej w niniejszym bonie okaziciel bonu pokrywa koszty przekraczajace te kwote
z wiasnych srodkow.

data podpis wnioskodawcy
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