Powiatowy Urzqd Pracy Projekt pilotazowy
w Grudzigdzu »otabilna praca - silna rodzina” — Elastyczne polaczenia.

( miejscowos¢, data)

(data ostatniej rejestracji)

Karta kandydata na szkolenie
pn. ,,ABC przedsi¢biorczosci”
Cz. 1. Wypelnia kandydat na szkolenie

L. NAZWISKO oo s TINEQ oo

2. Data Ur00ZENIa .......ccooocvvooeeeveeeeeeveeeeseeesees e e PESEL ...

3. AUAIES ZAIM. oo e NEEel. e,

A, WYKSZEATCEIIE .......vooiieieei et 888888
(nazwa i rok ukonczenia szkoty)

5. ZaWOAd WYUCZONY .....ooevviirieiieisiisesises sy = WYKONYWEANY ...

6.  POSIAANE UPTAWNIEMIA ....o.oovveeeiereeiioiieeise st e85

7. Przebieg pracy zawodowej ( poda¢ co najmniej trzy ostatnie migjsca pracy )

Okres przepr. Nazwa pracodawcy Zajmowane stanowisko i rodzaj
od do ( zaktadu pracy ) wykonywanych zadan
8. Czy korzystal(a) Pan(i) ze szkolenia finansowanego przez PUP ...
jezeli tak, to proszg podac¢ nazwe szkolenia (KUrsu) ... ( takn Ie) .....................................
................................................................................................................................................................ i rok szkolenia ...........ccceevvunens
9. Czy podjat(a) Pan(i) pracg po ukonczeniu wyzej wymienionego SZKOIENIa ...

(tak, nie)
jezeli tak, to czy zgodnie z kierunkiem odbytego szkolenia ..., i na jakim stanowisku

(data) ( podpis kandydata na szkolenie)



Powiatowy Urzqd Pracy Projekt pilotazowy
w Grudzigdzu »otabilna praca - silna rodzina” — Elastyczne polaczenia.

Cz. Il. Przeznaczona dla PUP

1. Opinia posrednika pracy:

1.1 Czy kandydat spelnia okreslone ustawa warunki do skierowania na szkolenie? ...,
(tak, nie)
JEZEI1 NIE, 10 AIACZEEO! ....voveeieeir e SRRt

1.2 Nazwa proponowanego szkolenia ABC Przedsiebiorczosci

1.3 Czy wystepuje konieczno$¢ skierowania na specjalistyczne badania lekarskie? ...,
(tak, nie)
1.4 Tryb skierowania na szkolenie: z inicjatywy PUP

(data) ( podpis i pieczatka pr. ds. szkolenia )

2. Opinia doradcy zawodowego:

(data) (podpis i pieczatka doradcy)



