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Załącznik nr 8 do Wniosku o przyznanie środków Krajowego Funduszu Szkoleniowego (KFS) na finansowanie kosztów kształcenia ustawicznego 

        Oświadczenie Wnioskodawcy

Świadoma/y odpowiedzialności karnej przewidzianej w art. 233 § 1 kk za oświadczenie nieprawdy lub zatajenie prawdy oraz w art. 297 § 1 kk za składanie nieprawidłowych danych, oświadczam, że dane zawarte we wniosku oraz w załącznikach do wniosku są zgodne z prawdą.

Oświadczam, że (* niepotrzebne skreślić):
1. Zapoznałem/am się z art. od 125 do 133 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia (Dz. U. z 2025 poz. 620 z późn. zm.) oraz z rozporządzeniem Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej z 27 listopada 2025 r. w sprawie Krajowego Funduszu Szkoleniowego Dz. U. z 2025 r. poz. 1641).
2. Zapoznałem/am się z Regulaminem Powiatowego Urzędu Pracy w Lidzbarku Warmińskim 
w sprawie szczegółowych zasad przyznawania środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego.
3. W okresie co najmniej 6 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku 
o przyznanie środków KFS opłacałem/am składki na Fundusz Pracy*/ nie opłacałem/am składki na Fundusz Pracy*/
4. Jestem zwolniony/ nie jestem zwolniony z opłacania składki na Fundusz Pracy z mocy prawa*- podać podstawę prawną, artykuł ……………………………………………………..
5. Ubiegam się* / nie ubiegam się* o przyznanie środków na te same koszty kształcenia ustawicznego z Krajowego Funduszu Szkoleniowego w innym Powiatowym Urzędzie Pracy.
6. Na dzień złożenia niniejszego wniosku jestem* / nie jestem* podmiotem zbiorowym, wobec których sąd orzekł zakaz korzystania z dotacji, subwencji lub innych form finansowanych ze środków publicznych, przez okres, na który sąd orzekł zakaz.
7. Jestem* / nie jestem* beneficjentem pomocy publicznej w rozumieniu ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej.
8. W sytuacji otrzymania pomocy publicznej lub pomocy de minimis, w okresie od dnia złożenia niniejszego wniosku do dnia podpisania umowy z PUP zobowiązuję się do niezwłocznego poinformowania Urzędu o fakcie uzyskania takiej pomocy.
9. Spełniam* / nie spełniam* warunki określone w Rozporządzeniu Komisji (UE) 
Nr 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 2023/2831 z 15.12.2023).
10. Zostałem/nie zostałem* objęty sankcjami, o których mowa w ustawie z dnia 13 kwietnia 2022 r. 
o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. 2025 poz. 514).
11. Zachodzą* / nie zachodzą* w stosunku do mnie przesłanki wykluczenia z postępowania na podstawie ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego. 
12. [bookmark: _Hlk201300439]Zapoznałem się z Klauzulą informacyjną w zakresie przetwarzania danych osobowych. 
13. Zobowiązuję się do niezwłocznego powiadomienia Powiatowego Urzędu Pracy 
(w szczególności w okresie od złożenia wniosku do podpisania umowy) o wszelkich zmianach stanu prawnego lub faktycznego wskazanego w dniu złożenia przedmiotowego wniosku.
14. Zobowiązuję się zobowiązuje się do przechowywania przez obowiązujący okres oświadczeń pracowników o wyrażeniu zgody na przetwarzanie ich danych na w/w potrzeby urzędu.
15. Wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie, udostępnianie i archiwizowanie danych osobowych dotyczących mojej osoby/podmiotu przez Powiatowy Urząd Pracy w Lidzbarku Warmińskim w celu realizacji zadań określonych w ustawie o rynku pracy i służbach zatrudnienia i innych aktów wykonawczych do ww. Ustawy, na potrzeby realizacji działań i rozliczenia wydatków finansowanych z Krajowego Funduszu Szkoleniowego,  zgodnie z  Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu  takich danych  oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej: RODO).
16. Wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie, udostępnianie i archiwizowanie danych osobowych dotyczących mojej osoby/podmiotu przez Powiatowy Urząd Pracy w Lidzbarku Warmińskim dla celów związanych z rozpatrywaniem wniosku oraz realizacją umowy KFS. 





………….................................................. 
                                                                                                      (podpis Wnioskodawcy lub osoby uprawnionej
                                                                                             do reprezentowania Wnioskodawcy)
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