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KARTA KANDYDATA NA SZKOLENIE 
  

Cz. I. Wypełnia osoba bezrobotna/inna osoba uprawniona
* 

  

Nazwa kierunku szkolenia, którym zainteresowany jest  kandydat…………………………………………………............... 

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

1. Nazwisko...............................................................................................          Imię ...................................................................................... 

2. PESEL/dokument stwierdzający tożsamość**: /………………….….……….. 

3. Adres zamieszkania  …...................................................................................... -................................................... 

                          Nr  tel.:  ............................................................... e-mail ............................................................... 

4. Adres do korespondencji ................................................................................... -................................................... 

5. Wykształcenie:……………………………………………………………………………………...……… 

6. Zawód  wyuczony: …..................................................................................................................................... 

       Zawody dotychczas wykonywane:  ..................................................................... .......................................... 

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

7. Umiejętności i kwalifikacje oraz posiadane uprawnienia zawodowe:  … ............. .......................................... 

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

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

8. Uzasadnienie celowości udzielenia formy  pomocy:  

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

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

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

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

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

 

Oświadczam, że: 

 

1. W okresie ostatnich  3  lat – liczone od 01.06.2025 r.: (zaznaczyć właściwe) 

        nie korzystałem/am z form pomocy, o których mowa w art. 99 ust. 1-4, 6 i 7 ustawy o rynku pracy i 

służbach zatrudnienia***. 

        korzystałem/am z następujących form pomocy na podstawie skierowania powiatowego urzędu pracy: 

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

………………………………………………………………………………………………………… 
(podać nazwę szkolenia, koszt i nazwę PUP-u, który skierował na szkolenie) 

 

 

 
     Lublin, dn. .................................                                                  ……………………………………………………. 
                                                                                                                           (podpis osoby bezrobotnej/innej osoby uprawnionej)  

 

* Uwaga – wypełnienie i złożenie karty kandydata na szkolenie nie oznacza zakwalifikowania na szkolenie.  

Osoba zakwalifikowana na szkolenie zostanie o tym fakcie powiadomiona. 

** W przypadku cudzoziemca wpisać dokument stwierdzający tożsamość 

 

http://www.puplublin.pl/


 

Cz. II. Wypełniana przez pracowników Powiatowego Urzędu Pracy 

1. Opinia doradcy ds. zatrudnienia: 

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

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

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

Szkolenie celowe/niecelowe* 

 

 Raport U1/U2, KRUS, CEIDG:  

weryfikacja pozytywna  

weryfikacja negatywna, uzasadnienie ………………………………………………….. 

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

 

 

  .......................................              .................................................. 
                                 (data)                                                                                                              (pieczęć i podpis) 

 

 

2. Opinia specjalisty ds. rozwoju zawodowego: 

Łączne koszty należne instytucjom szkoleniowym, organizatorom studiów podyplomowych, instytucjom 

potwierdzającym nabycie wiedzy i umiejętności, instytucjom wydającym dokumenty potwierdzające 

nabycie wiedzy i umiejętności oraz pobierającym opłaty, o których mowa w art. 103 i art. 104 ustawy o 

rynku pracy i służbach zatrudnienia, nie mogą przekroczyć 450 % przeciętnego wynagrodzenia na jedną 

osobę w okresie kolejnych 3 lat.  

przekroczył nie przekroczył nie dotyczy 

 

Uwagi:……………………………………………………………………………………………………… 

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

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

 

 

Szkolenie celowe/niecelowe* 

 

 

         .......................................    .................................................. 
                                 (data)                                                                                                           (pieczęć i podpis) 

 

 

*niepotrzebne skreślić  

 

 

Cz. III. Decyzja Dyrektora Powiatowego Urzędu Pracy  

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

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

 

 
         .......................................    .................................................. 
                                 (data)                                                                                                           (pieczęć i podpis) 

 

***(tj. szkolenie / koszt potwierdzenia nabycia wiedzy i umiejętności lub kosztów uzyskania dokumentu potwierdzającego nabycie wiedzy i 

umiejętności / bon na kształcenie ustawiczne / opłata pobierana za postępowanie nostryfikacyjne albo postępowanie, o którym mowa w art. 327 ust. 3 

ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. – Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce / opłata za przeprowadzenie postępowania i wydanie decyzji w sprawie 

uznania kwalifikacji zawodowych do wykonywania zawodu regulowanego albo do podejmowania lub wykonywania działalności regulowanej, o 
której mowa w art. 14 ustawy z dnia 22 grudnia 2015 r. o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych nabytych w państwach członkowskich Unii 

Europejskiej). 

 
Administratorem Pani/ Pana danych osobowych jest Powiatowy Urząd Pracy w Lublinie. Szczegółowe informacje dotyczące przetwarzania danych 

osobowych przez Powiatowy Urząd Pracy w Lublinie, w tym klauzula informacyjna z art. 13 RODO, znajdują się na stronie internetowej PUP w 

Lublinie w zakładce "Ochrona danych osobowych". 


