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          pieczęć firmowa pracodawcy






WNIOSEK  

  O POMOC W DOBORZE KANDYDATÓW DO PRACY LUB INDYWIDUALNYM ROZWOJU ZAWODOWYM

na podstawie art. 38 pkt 3 ustawy z dnia 20 kwietnia  2004 r. o  promocji  zatrudnienia i instytucjach rynku pracy   oraz  w  rozporządzeniu  Ministra Pracy i Polityki Społecznej z dnia 14 maja 2014r. w sprawie szczegółowych warunków realizacji oraz trybu i sposobów prowadzenia usług rynku pracy ( Dz. U. 2014, poz. 667).
I. DANE   DOTYCZĄCE   PRACODAWCY

1. Imię i nazwisko lub nazwa pracodawcy   …………………………………………………………………………………       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….................................................................................................................................................................................

2. Adres siedziby i miejsce prowadzenia działalności  …………………………………………………………………. …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….         

3.           Nr telefonu/ fax  ……………………………………………………………………………………………………………………..
4.           Adres poczty elektronicznej  ……………………………………………………………………………………………………

5.           Adres strony internetowej  ……………………………………………………………………………………………………..     
6.           Imię i nazwisko osoby wskazanej przez pracodawcę do kontaktów  ……………………………………....

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
7.           NIP  …………………………………………………………………………………………………………………………………………
  II.    FORMA OCZEKIWANEJ POMOCY:
  Doboru kandydatów do pracy na stanowisko zgłoszone w krajowej ofercie pracy spośród osób zarejestrowanych zwanym dalej „doborem kandydatów do pracy”
  Indywidualnego rozwoju zawodowego pracodawcy lub jego pracowników poprzez poradę indywidualną, zwanym dalej „indywidualnym rozwojem zawodowym”
LISTA OSÓB, KTÓRYM POMOC MA BYĆ ŚWIADCZONA (dotyczy indywidualnego rozwoju zawodowego):
	L.P.    
	                        IMIĘ                                    
	                                          NAZWISKO
	         NUMER PESEL

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


W PRZYPADKU OSOBY BĘDĄCEJ CUDZOZIEMCEM:
	L.P.
	IMIĘ  I  NAZWISKO  LUB
NAZWA I  NIP  PRACODAWCY
	NR  DOKUMENTU  STIERDZAJĄCEGO TOŻSAMOŚĆ CUDZOZIEMCA

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


