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ANKIETA DOTYCZĄCA ZAPOTRZEBOWANIA NA ŚRODKI  

REZERWY KRAJOWEGO FUNDUSZU SZKOLENIOWEGO W 2024 ROKU 

Analiza pozyskanych informacji będzie podstawą do wystąpienia o środki rezerwy KFS  

dla powiatu wrzesińskiego w 2024 roku 

DANE PRACODAWCY: 

1. Nazwa i adres pracodawcy: 

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

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

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

2. Dane osoby upoważnionej do kontaktu: (imię, nazwisko i numer telefonu) 

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

3.    Zapotrzebowanie na rok 2024: 

Lp. Priorytet Kwota 

zapotrzebowania 
Liczba osób 

1. Wsparcie kształcenia ustawicznego pracowników Centrów 

Integracji Społecznej, Klubów Integracji Społecznej, 

Warsztatów Terapii Zajęciowej, Zakładów Aktywności 

Zawodowej, członków lub pracowników spółdzielni socjalnych 

oraz pracowników zatrudnionych w podmiotach posiadających 

status przedsiębiorstwa społecznego wskazanych na 

liście/rejestrze przedsiębiorstw społecznych prowadzonym przez 

MRPiPS. 

  

2. Wsparcie kształcenia ustawicznego osób z orzeczonym stopniem 

niepełnosprawności. 

  

3. Wsparcie kształcenia ustawicznego osób, które mogą 

udokumentować wykonywanie przez co najmniej 15 lat prac 

w szczególnych warunkach lub o szczególnym charakterze, 

a którym nie przysługuje prawo do emerytury pomostowej. 

  

4. Wsparcie kształcenia ustawicznego w obszarach/branżach 

kluczowych dla rozwoju powiatu/województwa wskazanych 

w dokumentach strategicznych/planach rozwoju. 

  

 

Ankieta ma charakter badawczy i nie stanowi zobowiązania dla żadnej ze stron. 

 

 

                                                                              ………………………………… 
                                                                                         (data i podpis pracodawcy) 


