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                                                                                                        ………………………………………. 
                                                                                                                                  (miejscowość i data)  

                                      

....................................................     

     (pieczątka pracodawcy)                                                                                            
               Burmistrz Grodkowa 

   ul. Warszawska 29 

       49 - 200 Grodków 
 

Wniosek o dofinansowanie kosztów praktyk absolwenckich 
W oparciu o art. 7a ustawy z dnia 17 lipca 2009 r. o praktykach absolwenckich 

(Dz. U. z 2025 r., poz. 620) wnoszę o dofinansowanie kosztów praktyk absolwenckich: 
 

 

I. DANE WNIOSKODAWCY: 

1. Imię i nazwisko: .................................................................................................................................................. 

2. Nazwa zakładu pracy: ........................................................................................................................................ 

3. Dokładny adres zakładu pracy: ......................................................................................................................... 

4. Numer telefonu: .............................................adres email:................................................................................ 

5. NIP/ nr KRS: ..................................................................................................................................................... 

6. Adres do korespondencji .................................................................................................................................. 

7. Numer rachunku bankowego pracodawcy, na który należy przelać przyznane środki finansowe:  
      

                                
 

 

II. INFORMACJE DOTYCZĄCE PRKATYKANTA: 

1. Imię i nazwisko: ................................................................................................................................................ 

2. Adres zamieszkania:.......................................................................................................................................... 

3. Data urodzenia: .............................................................. 

4. Nazwa i adres szkoły, którą ukończył praktykant: 

   .......................................................................................................................................................................... 

5. Data zawarcia umowy o praktyki absolwenckie : .............................................. 

6. Okres trwania praktyk absolwenckich: od……………………........... do……………..…………………… 
  
III. ZAŁĄCZNIKI: 

 kopia umowy  

 kopia zaświadczenia, o którym mowa w art. 7 ust. 2 ustawy z dnia 17 lipca 2009 r. o praktykach absolwenckich 

wszystkie zaświadczenia o pomocy de minimis i pomocy de minimis w rolnictwie lub rybołówstwie, jakie wnioskodawca otrzymał 

w okresie 3 lat poprzedzających dzień złożenia wniosku o udzielenie pomocy, albo oświadczenia o wielkości tej pomocy 

otrzymanej w tym okresie, albo oświadczenia o nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie 

 wypełniony formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis 

 oświadczenie praktykanta o miejscu zamieszkania 

 
 
 

...............................................    .........................................................      

        miejscowość i data                      (pieczątka i podpis pracodawcy) 
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Informacja o przetwarzaniu danych osobowych związanych z praktykami 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 

r. informujmy, że: 

1. Administratorem danych osobowych jest Burmistrz Grodkowa z siedzibą przy ul. Warszawskiej 29,      

49-200 Grodków.  

2. Wyznaczono inspektora ochrony danych, z którym można się kontaktować poprzez e-mail: 

um@grodkow.pl lub pisemnie na adres: ul. Warszawska 29, 49-200 Grodków.  

3. Dane osobowe będą przetwarzane w celu wypełnienia obowiązku prawnego wynikającego z art. 7a 

ustawy o praktykach absolwenckich- dofinansowanie kosztów praktyk absolwenckich.  

4. Dane po zrealizowaniu celu, dla którego zostały zebrane, będą przetwarzane do celów archiwalnych i 

przechowywane przez okres niezbędny do zrealizowania przepisów dotyczących archiwizowania 

danych obowiązujących u Administratora. 

5. Osoby, których dane dotyczą, mają prawo do: 

a) dostępu do swoich danych osobowych 

b) żądania sprostowania danych, które są nieprawidłowe 

c) żądania usunięcia danych, gdy: 

- dane nie są już niezbędne do celów, dla których zostały zebrane 

- dane przetwarzane są niezgodnie z prawem 

d) żądania ograniczenia przetwarzania, gdy: 

- osoby te kwestionują prawidłowość danych 

- przetwarzanie jest niezgodne z prawem, a osoby te sprzeciwiają się usunięciu danych 

- Administrator nie potrzebuje już danych osobowych do celów przetwarzania, ale są one potrzebne 

osobom, których dane dotyczą, do ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczeń 

6. Ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony 

Danych Osobowych. 

Dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób opierający się wyłącznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, 

w tym profilowaniu 
 

 
 
 

...............................................                           ........................................................     

       miejscowość i data                                                                  (pieczątka i podpis pracodawcy) 

 
 


