
       
     

 

  

 
     

    

 

  

   

    

 

  

    

   

    

   
 
 

 
 

   
      

   
  

   
 

Załącznik nr 1 do wniosku o sfinansowanie kosztów kształcenia ustawicznego pracowników 
i pracodawcy w ramach Krajowego Funduszu Szkoleniowego 

Uzasadnienie wniosku 

Kształcenie ustawiczne nr 

1. Wybrana oferta
. Forma kształcenia ustawicznego; Proszę zaznaczyć właściwie X. 

☐ kursy,

☐ studia podyplomowe,

☐ egzaminy umożliwiające uzyskanie dokumentów potwierdzających nabycie umiejętności,

kwalifikacji lub uprawnień zawodowych,

☐ badania lekarskie i psychologiczne wymagane do podjęcia kształcenia lub pracy

zawodowej po ukończonym kształceniu,

☐ ubezpieczenie od następstw nieszczęśliwych wypadków w związku z podjętym

kształceniem,

☐ badanie potrzeb szkoleniowych.

1.2. Nazwa kształcenia ustawicznego: 

1.3. Nazwa realizatora usługi kształcenia ustawicznego: 

1.4. Siedziba realizatora usługi kształcenia ustawicznego: 

1.5. NIP realizatora usługi kształcenia ustawicznego: 

1.6. Termin realizacji kształcenia ustawicznego: 

Data 
rozpoczęcia 
(dd.mm.rrrr) 

Data zakończona 
(dd.mm.rrrr) 

1.7. Liczba godzin kształcenia ustawicznego przypadająca na 
1 uczestnika. Dotyczy kursów oraz studiów podyplomowych 

1.8. Cena usługi kształcenia ustawicznego za 
1 osobę w zł: 

netto brutto, jeżeli 
dotyczy 



    
   
    

 

    
 

     

   

 

  

 

            
     

      

   
    

  

      

   

 

  

 

            
     

      

  
    

  
         

     

1.9. Uzasadnienie wyboru realizatora usługi kształcenia ustawicznego finansowanej ze 
środków KFS. 
Prosimy o uzasadnienie wyboru maksymalnie w 3 zdaniach. 

1.10. Porównanie ceny kształcenia ustawicznego z ceną podobnych usług oferowanych na 
rynku 

1.10.1. Realizator nr 1 wskazany do porównania: 

1.10.1.1. Nazwa realizatora 

1.10.1.2. Nazwa kształcenia 

1.10.1.3. NIP 
1.10.1.4. Liczba godzin na 1 uczestnika kształcenia. 

Dotyczy kursów i studiów podyplomowych. 

1.10.1.5. Cena za osobę w zł. 
netto brutto, jeżeli dotyczy 

1.10.2. Realizator nr 2 wskazany do porównania: 

1.10.2.1. Nazwa realizatora 

1.10.2.2. Nazwa kształcenia 

1.10.2.3. NIP 
1.10.2.4. Liczba godzin na 1 uczestnika kształcenia. 

Dotyczy kursów i studiów podyplomowych. 

1.10.2.5. Cena za osobę 
netto brutto, jeżeli dotyczy 

1.10.2.6. Oświadczam, że na rynku nie istnieją inni realizatorzy, których usługi są 
porównywalne z usługą wnioskowaną. ☐ 



   
   

   

    
       
  

 

          

          

  

       

      

                
 

    

  

            

               

                                     

                            

                                           
                             
      

       
 

 
 

 
 

     

    

    

       
    

 

       

      

    

    

      

2. Uczestnik kształcenia 
W celu uzasadnienia odbycia wskazanego rodzaju i tematu kształcenia dla każdego 
pracownika należy wypełnić poniższą tabelę. 

2.1. Nr uczestnika: 
Nie należy podawać danych osobowych. Dane te należy podać przed 
zawarciem umowy. 

2.2. Nr priorytetu w ramach, którego uczestnik będzie objęty kształceniem 

2.3. Czy uczestnik został objęty innym kształceniem ustawicznym wymienionym 

w złożonym wniosku: 

☐ nie 

☐ tak 

Jeżeli tak proszę podać nr kształcenia ustawicznego: ………..………. 

2.4. Czy uczestnik korzystał z kształcenia ustawicznego finansowanego ze środków 

Krajowego Funduszu Szkoleniowego w 2023 r.: 

☐ nie, 

☐ tak, a łączny koszt kształcenia ustawicznego: 

☐ nie przekroczy 300% przeciętnego wynagrodzenia w danym roku na 

wskazanego uczestnika, 

☐ przekroczy 300% przeciętnego wynagrodzenia w danym roku na 
wskazanego uczestnika. 

2.5. Forma zatrudniania – rodzaj umowy. Należy 
zaznaczyć właściwy X i podać daty jej 
obowiązywania 

Data 
rozpoczęcia 
(dd.mm.rrrr) 

Data zakończona 
(dd.mm.rrrr) 

Umowa o pracę na czas nieokreślony x 

Indywidualna działalność gospodarcza x 

Umowa o pracę na czas określony 

2.6. Stanowisko pracy, zgodne z umową, a w przypadku indywidualnej działalności 
gospodarczej, zgodne z wykonywaną pracą. 

2.7. Informacja o planach dotyczących dalszego zatrudnienia, prowadzenia działalności 

gospodarczej osób, które będą objęte kształceniem ustawicznym finansowanym ze 

środków KFS. Proszę zaznaczy właściwe. 

☐ do 1 roku od dnia ukończenia kształcenia ustawicznego, 

☐ powyżej 1 roku od dnia ukończenia kształcenia ustawicznego 



     
       

       

       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

       
 

          
    

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

       
  

                         
 
 
 
 
 
                            
                            
 
 
 

 

2.8. Uzasadnienie objęcia kształceniem, przy uwzględnieniu obecnych lub przyszłych 
potrzeb pracodawcy oraz obowiązujących priorytetów wydatkowania środków KFS. 
Każdy z podpunktów proszę opisać w maksymalnie w 3 zdaniach. 

2.8.1. rodzaj wykonywanych prac – zakres obowiązków: 

2.8.2. sposób wykorzystania nabytych w toku kształcenia ustawicznego kompetencji 
zawodowych: 

2.8.3. powiązanie zaplanowanego działania z priorytetem, w ramach którego będzie ono 
finansowane: 
Należy odnieść się do priorytetu, w który wpisany został uczestnik kształcenia 
i uzasadnić wybór działania 

2.8.4. zgodność kompetencji nabywanych przez uczestnika z potrzebami lokalnego lub 
regionalnego rynku pracy: 
- jakie kompetencje nabędzie uczestnik kształcenia: 

- nazwa zawodu z Barometru zawodów 2023 dla miasta Gdyni, Sopotu lub 
województwa pomorskiego, w który wpisują się nabyte kompetencje: 
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