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ZAEACZNIK nr 3 do regulaminu programu specjalnego pn. ,,Droga do zatrudnienia V*

OSWIADCZENIE PRACODAWCY O ZAMIARZE ZATRUDNIENIA OSOBY UPRAWNIONEJ
PO ZAKONCZENIU SZKOLENIA

Nazwa pracodawcy

Adres

REGON

NIP

Stan zatrudnienia

Osoba do kontaktu

Numer telefonu/ Fax

e-mail

Oswiadczam, ze zatrudnie lub powierze wykonywanie innej pracy zarobkowej podlegajacej ubezpieczeniom
spotecznym Pana/Panig* (imig, Nazwisko, PESEI): ..o e
N STANOWISKU ..o ettt ettt et ettt et ettt et et ettt ettt ettt et
do 1 miesigca od zakonczenia szkolenia (réwniez w przypadku gdy ww. nie bedzie jeszcze posiadat/ta petnych
uprawnien dot. szkolen na prawo jazdy kat. C, C+E, D, D+E) N@a oKres: .........ocooiiiiiiiiiccce e

Pod warunkiem ukoriczenia szkolenia w zakresie:

* Niewywigzanie sie ze zlozonego zobowigzania jest brane pod uwage w przypadku checi skorzystania z ushig i instrumentéw rynku pracy
w Powiatowym Urzedzie Pracy w Zabrzu, jak réwniez podczas kolejnych sktadanych deklaracji innym osobom. W przypadku niemoznosci wywiazania
sie ze zlozonego zobowiazania nalezy na adres sekretariat@pupzabrze.pl przesta¢ informacje o przyczynie zaistnialej sytuacji (z uwzglednieniem
danych instytucji oraz potencjalnego pracownika- jego imienia i nazwiska).

* art 83 §1 kodeksu cywilnego - nie wazne jest oSwiadczenie woli ztozone drugiej stronie za jej zgoda dla pozoru.

* Koszt nabycia uprawnien nie stanowi pomocy publicznej w rozumieniu Ustawy z dnia 30.04.2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy
publicznej (Dz. U. 2020 poz. 708 t. j.). Szkolenie stanowi odpowiedz na potrzeby rynku pracy i jest przeprowadzane w celu polepszenia sytuacji
zawodowej osoby bezrobotnej/ poszukujacej pracy.

miejscowosc, data (pieczet oraz podpis osoby uprawnionej do
reprezentowania pracodawcy)

Zgodnie z art. 13 Og6lnego Rozporzadzenia o Ochronie Danych Osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) Powiatowy
Urzad Pracy w Zabrzu, Plac Krakowski 9, 41-800 Zabrze informuje, iz jest: 1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych. 2) Kontakt z
Inspektorem Ochrony Danych: iod@pupzabrze.pl. 3) Dane osobowe przetwarzane beda w celu realizacji umowy - na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. b
ogoblnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. 4) Odbiorcami danych osobowych beda: sady, ministerstwa,
wojewoda, gminy, starostwa, PIP, NIK, komornik, policja, organy skarbowe, prokuratura. 5) Dane osobowe przechowywane bedq przez okres 6 lat lub
w oparciu o uzasadniony interes realizowany przez administratora. 6) Podmioty przetwarzania danych posiadaja prawo do zadania od administratora
dostepu do danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania. 7) Podmiot przetwarzania danych ma prawo wniesienia
skargi do organu nadzorczego jesli jego zdaniem, przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy unijnego rozporzadzenia RODO. 8) Podanie
danych osobowych jest dobrowolne, jednakze odmowa podania danych moze skutkowa¢ odmowa zawarcia umowy. 9) Dane osobowe nie beda
przetwarzane w sposOb zautomatyzowany i nie beda profilowane.
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