
  ………………………………………………………..
         (pieczątka instytucji szkoleniowej)
        DEKLARACJA ORGANIZATORA SZKOLENIA

1. Organizator szkolenia
…………………………...........................................................................................................

                                                                 (nazwa organizatora i adres)
………………………………………………………………………………………………...…………………………………………………………………………………………………………………………..przyjmuje do realizacji szkolenie:
………………………………………………………………...………………………………………………………………………………………………………………...…………………………………………

Przeprowadzone dla Pana (i) ………………….…………………………………………………..                    

                                                                                                          (imię i  nazwisko osoby bezrobotnej)
2. Program szkolenia- (stanowiący załącznik nr 1 do deklaracji).  
Liczba godzin ogółem:………………………., w tym:

-zajęcia teoretyczne- ………………………...godzin(y)

-zajęcia praktyczne- ………………………….godzin(y)

Zgodnie z art. 40 pkt. 4 ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy1   szkolenie finansowane ze środków Funduszu Pracy odbywa się w formie kursu, realizowanego według planu obejmującego przeciętnie nie mniej niż 25 godzin zegarowych w tygodniu, chyba, że przepisy odrębne przewidują niższy wymiar szkolenia.
Jedna godzina zegarowa to 60 minut, w tym 45 minut zajęć i 15 minut przerwy. Przerwy mogą być ustalane elastycznie w zależności od potrzeb grupy.

3. Termin realizacji  szkolenia (od-do) ………………………………………………………….
4. Koszt szkolenia na 1 osobę ………………………………………………………………….zł

(słownie:…………………………………………………………………………………………….)

Koszt osobogodziny:……………………………………………………………………………..zł

Koszt szkolenia jest w 100% finansowany ze środków publicznych zgodnie z art. 43, ust. 1, pkt 29, lit. C ustawy o podatku od towarów i usług2

5. Kwalifikacje kadry dydaktycznej:
(imię i nazwisko wykładowcy, kluczowe kwalifikacje i uprawnienia do prowadzenia zajęć edukacyjnych oraz doświadczenie kadry dydaktycznej do zakresu szkolenia).
……………………………………………………………………………………………………

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

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

…………………………………………………………………………………………….

6. Miejsce szkolenia
- zajęcia teoretyczne…………………………………………………………………………………..
- zajęcia praktyczne…………………………….……………………………………………………..

- egzamin………………………………………………………………………………………………

7. Posiadane certyfikaty jakości usług:
…………………………………………………………………………………………………………

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

8. Rodzaj dokumentów potwierdzających ukończenie szkolenia i uzyskanie kwalifikacja: ( należy dołączyć wzór zaświadczenia lub innego dokumentu potwierdzającego ukończenie szkolenia i uzyskanie kwalifikacji)
…………………………………………………………………………………………
Oświadczenie instytucji szkoleniowej:

Jestem (śmy) świadomy(i) odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.    
..............................................                                        .....................................................

                     (Miejscowość, data)                                                                             (Właściciel, Prezes, Dyrektor –  pieczątka imienna)
       Do deklaracji należy dołączyć:

1) Załącznik nr 1-program szkolenia,

2) Załącznik nr 2-dane dot. instytucji szkoleniowej,

3) Załącznik nr 3-szczegółowa kalkulacja kosztów szkolenia (elementy składające się na cenę szkolenia)
4) Szczegółowy harmonogram zajęć edukacyjnych (data, temat zajęć i ilość realizowanych godzin zegarowych) sporządzony zgodnie z art. 40 pkt. 4 ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy3
5) Załącznik nr 4-wzór zaświadczenia lub innego dokumentu potwierdzającego ukończenie szkolenia i uzyskanie umiejętności lub kwalifikacji, o ile przepisy odrębne nie stanowią inaczej zgodnego ze wzorem określonym w § 71 ust 4 Rozporządzenia Ministra Pracy i Polityki Społecznej w sprawie szczegółowych warunków realizacji oraz trybu i sposobów prowadzenia usług rynku pracy4. W przypadku, gdy Wykonawca wydaje zaświadczenie zgodne ze wzorem określonym w § 18 ust 2 (zał. nr 5)rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej w sprawie kształcenia ustawicznego w formach pozaszkolnych5 zobowiązany jest dołączyć suplement zawierający następujące informacje: okres trwania szkolenia, temat i wymiar godzin zajęć edukacyjnych oraz numer z rejestru zaświadczenia, do którego suplement jest dodatkiem wraz z podpisem osoby upoważnionej przez instytucję szkoleniową przeprowadzającą szkolenie.
                                                                                                                    Załącznik nr 1   
PROGRAM SZKOLENIA

1. Nazwa i zakres szkolenia

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

2. Czas trwania i sposób organizacji szkolenia

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

3. Wymagania wstępna dla uczestników szkolenia

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

4. Cele szkolenia

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

5. Plan nauczania (określenie zajęć edukacyjnych, ich wymiar z uwzględnieniem części teoretycznej i praktycznej)
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

6. Treści szkolenia w zakresie poszczególnych zajęć edukacyjnych

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

7. Wykaz literatury oraz niezbędnych środków i materiałów dydaktycznych

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

8. Sposób sprawdzenia efektów szkolenia

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

                                                                        ……………………………………….
                                                                                                                             (podpis i pieczątka imienna osoby upoważnionej 
                                                                                                                                  do reprezentowania instytucji szkoleniowej)
                                                                                                                Załącznik nr 2

1.DANE DOTYCZĄCE INSTYTUCJI SZKOLENIOWEJ
	Nazwa instytucji szkoleniowej


	

	Adres instytucji szkoleniowej
	

	Siedziba WUP i numer wpisu do rejestru instytucji szkoleniowych
	

	NIP
	

	REGON
	

	Forma własności
	

	Forma prawna
	

	EKD/PKD
	

	Numer konta
	

	Nazwa banku
	

	Osoby upoważnione do podpisywania umów
	

	Imię, nazwisko i nr tel osoby wyznaczonej do udzielania informacji
	

	Adres strony internetowej


	

	Adres poczty elektronicznej


	


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

                                                                                                                          (podpis i pieczątka imienna osoby upoważnionej
                                                                                                                              do reprezentowania instytucji szkoleniowej)
2. Oświadczenie Wykonawcy, o wyrażeniu zgody na udostępnienie treści umowy 
w trybie dostępu do informacji publicznej.
●Jestem osobą fizyczną nieprowadzącą działalności gospodarczej lub osobą fizyczną prowadzącą działalność gospodarczą

1.Zleceniodawca/Wykonawca oświadcza, że znany jest mu fakt, iż treść niniejszej umowy, a w szczególności przedmiot umowy i wysokość wynagrodzenia, stanowią 

Informację publiczną w rozumieniu art. 1 ust. 1 ustawy z dnia 6 września 2001 r. o dostępie do informacji publicznej( Dz. U. z 2015r. poz. 2058), która podlega udostępnieniu w trybie przedmiotowej ustawy, z zastrzeżeniem ust. 2 (ew. i ust. 3)
2. Zleceniodawca/ Wykonawca wyraża zgodę na udostępnienie w trybie ustawy, o której mowa w ust. 1 zawartych w niniejszej umowie dotyczących go danych osobowych  zakresie obejmującym imię i nazwisko, a w przypadku prowadzenia działalności gospodarczej-również w zakresie firmy.

3. Ze względu na tajemnicę przedsiębiorcy udostępnieniu, o którym mowa w ust. 1, nie będą podlegały informacje zawarte w § …/, załączniku nr… do niniejszej umowy stanowiące informacje techniczne, technologiczne, organizacyjne przedsiębiorstwa lub inne posiadające wartość gospodarczą (wyłącznie w przypadku osoby fizycznej prowadzącej działalność gospodarczą).

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

                                                                                                   pieczęć i podpis Wykonawcy
● Jestem przedsiębiorcą-innym niż osoba fizyczna prowadząca działalność gospodarczą
1. Zleceniodawca/Wykonawca oświadcza, że znany jest mu fakt, iż treść niniejszej umowy, a w szczególności dotyczące go dane identyfikujące, przedmiot umowy 
i wysokość wynagrodzenia, stanowią informację publiczną w rozumieniu art. 1 ust. 1 ustawy w dnia 6 września 2001r. o dostępie do informacji publicznej (Dz. U. 2015r poz. 20158), która podlega udostępnieniu w trybie przedmiotowej ustawy (ew. z zastrzeżeniem ust. 2)
2. Ze względu na tajemnicę przedsiębiorcy udostępnieniu, o którym  mowa w ust. 1, nie będą podlegały informacje zawarte w §…/, załączniku nr…do niniejszej umowy stanowiące informacje techniczne, technologiczne, organizacyjne przedsiębiorstwa lub inne posiadające wartość gospodarczą.

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

                                                                                               Pieczęć i podpis Wykonawcy

                                                                                                                   Załącznik nr 3
                                    KALKULACJA  KOSZTÓW  

Nazwa szkolenia ..........................................................................................................................

                                                                                                                             (nazwa  kursu)
dla Pana/Pani…………………………………………..……………………………………………….
zorganizowanego przez ..............................................................................................................

(nazwa Instytucji  Szkoleniowej).

1. Czas trwania  od  ...................................  do  ................................

2. Liczba słuchaczy                                            ................................                         

3. Liczba godzin zajęć praktycznych                  ................................

4. Liczba godzin teoretycznych                          .................................

	Lp.
	Nazwa usługi
	Stawka
	Ilość
	Kwota złotych

	1.
	Wykładowcy – godziny

	
	
	

	2.
	Instruktorzy – godziny

	
	
	

	3.
	Egzamin  wewnętrzny 

	
	
	

	4.
	Egzamin zewnętrzny

	
	
	

	5.
	Koszty utrzymania (wynajmu sali), sprzętu i innych materiałów potrzebnych do realizacji szkolenia  
	
	
	

	6.
	Koszty materiałów szkoleniowych ( skrypty, książki, ćwiczeniówki)

	
	
	

	7.
	Koszty materiałów biurowych dla uczestnika

	
	
	

	8.
	Zakwaterowanie i wyżywienie(tylko w przypadku szkoleń odbywających się poza miejscem zamieszkania
	
	
	

	9.
	Koszt badań lekarskich i psychologicznych (jeżeli są konieczne do szkolenia)
	
	
	

	10.
	Razem-całkowity koszt szkolenia

	
	
	

	11.
	Koszt osobogodziny

	
	
	


                                                                        ……………………………………………….
                                                                                                                          Pieczątka i podpis sporządzającego
                                                                                                                      Załącznik nr 4

..........................................................

     (pieczątka Wykonawcy)

ZAŚWIADCZENIE NR…….
o ukończeniu szkolenia
Pan/Pani…...........................................................................................................................

     (imię/imiona i nazwisko)

PESEL..........................................urodzony/-a w  dniu  ….................................................

                                                                                                                                (data urodzenia)
w  …………………………………….woj. ……………………………………………...

[image: image1.jpg]


                       (miejsce urodzenia)

ukończył/a  ….........................................................................................................................................

(nazwa kursu)

............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................
zorganizowany przez…………………………………………………………………….

                                  (nazwa organizatora kształcenia-Wykonawcy)
………………………………………………………………………………………………………………………

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

………………………………………………………………………………………………………………………
Szkolenie odbyło się w okresie 

od dnia: .................................... do dnia: ....................................

Celem szkolenia było:

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

Program  nauczania obejmował………………………………….………….godzin zajęć 
……………………, data………………r.                              ……………………………

         (miejscowość)                                                                                                           (  pieczęć i podpis)

	Lp.
	Nazwa zajęć edukacyjnych


	Wymiar godzin zajęć edukacyjnych

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Umiejętności nabyte przez uczestnika szkolenia:
……………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………….

                                                                            ..........................................................

                                                                                          (pieczęć i podpis osoby upoważnionej przez Wykonawcę)

1 ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy(Dz. U. z 2016 r., poz. 645 z późn.zm.)

2 ustawa z dnia 11 marca 2004r. o podatku od towarów i usług (Dz. U. z 2011r. Nr 177, poz. 1054 z późn. zm.)


