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………………………………                                       Szczecinek, dn. ………………………………
            Data wpływu do PUP
Powiatowy Urząd Pracy 
w Szczecinku

WNIOSEK
o sfinansowanie kosztów postępowania nostryfikacyjnego lub postępowania w sprawie potwierdzenia ukończenia studiów na określonym poziomie
Podstawa prawna:
1. art. 40a – ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2024r. poz. 475 z późn. zm.)
2. ustawa z dnia 20 lipca 2018 r. – Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce (Dz. U. z 2024 r. poz. 1571 z późn. zm.).

I. DANE WNIOSKODAWCY: 

Nazwisko i Imię:     ……….....................................................................................................
Adres zamieszkania: kod pocztowy ....................... miejscowość……………………… ulica ............................................................ nr ...................... nr telefon ................................
dokumentu tożsamości …………………………..nr .............................................. wydany dnia .................................
Numer PESEL: __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __
Dyplom ukończenia studiów uzyskałam/em w:
Państwo……………………………………………………………………………………..
Nazwa uczelni………………………………………………………………………………
Kierunek studiów…………………………………………………………………………..

II. INFORMACJE O UCZELNI PROWADZĄCEJ POSTĘPOWANIE I WYSOKOŚCI OPŁAT

Nazwa uczelni:.......................................................................................................................
Adres uczelni: kod pocztowy........................... miejscowość ...............................................
ulica ............................................................................................... nr ................................
Numer rachunku bankowego uczelni:

__ __  __ __ __ __  __ __ __ __   __ __ __ __   __ __ __ __  __ __ __ __  __ __ __ __
Wysokość opłaty w PLN: .......................................................................................................

III. UZASADNIENIE POTRZEBY UDZIELENIA POMOCY:
....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
POUCZENIE
1. Złożenie wniosku nie zwalnia osób bezrobotnych z obowiązku stawiania się w   wyznaczonym terminie w Urzędzie Pracy.
2. W przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku osoba bezrobotna lub poszukująca pracy będzie zobowiązana do powiadomienia powiatowego urzędu pracy o wyniku postępowania i dostarczenia do powiatowego urzędu pracy zaświadczenia, o którym mowa w art. 327 ust. 5 - ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. – Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce (Dz. U. z 2024 r. poz. 1571 z późn. zm.).
3. Osoba, która otrzyma wsparcie jest zobowiązana do zwrotu opłaty w przypadku:
    przerwania postępowania z jej winy;
· niepowiadomienia powiatowego urzędu pracy o wyniku postępowania;
· [bookmark: _GoBack]niedostarczenia do powiatowego urzędu pracy zaświadczenia, o którym mowa w art. 327 ust. 5 - ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. – Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce (Dz. U. z 2024 r. poz. 1571 z póżn. zm.).
Zostałem/am poinformowany/a o konieczności dostarczenia informacji od uczelni przeprowadzającej postępowanie na druku PUP.
Jednocześnie wiarygodność podanych we wniosku danych potwierdzam własnoręcznym podpisem.
 
                                                                                           ………………………………..
                                                                                                                      Data i podpis wnioskodawcy


 Załączniki do wniosku:
1. Informacja uczelni przeprowadzającej postępowanie nostryfikacyjne albo postępowanie w sprawie potwierdzenia ukończenia studiów na określonym poziomie.
2. Dyplom ukończenia studiów
3. ………………………………………




