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Zatgcznik nr 14: Szczegétowy harmonogram udzielania wsparcia

Rzeczpospolita

-

PODKARPACKIE
»

SZCZEGOLOWY HARMONOGRAM UDZIELANIA WSPARCIA

Nazwa Beneficjenta: Powiat Stalowowolski / Powiatowy Urzad Pracy w Stalowej Woli
Nr Projektu: RPPK.07.01.00-18-0126/20

Tytut Projektu: 30 + Praca

Za okres: 01.08.2021 r. — 31.01.2023 r. (okres realizacji projektu)

(Aktualizacja z dnia 28.09.2021r.)

Unia Europejska

Europejski Fundusz Spoteczny

X . . . Nazwa wykonawcy (np. w przypadku Czy zamieszczono harmonogram udzielania
Rodzaj wsparcia/dziatania X X X X ) . , » ) 5 L L X X
L (o el st e = Glalise Data udzielania Godziny udzielania wsparcia/ Dokiadny adres realizacji wsparcia/ dziafania 2 szkoler, konferencji...) oraz nazwa Liczba wsparcia/dziatar na stronie internetowej projektu lub
P 1 wsparcia/dziatania dziatania Y JTwsp pracodawcy (w przypadku stazy uczestnikow innej stronie www Beneficjenta (TAK/NIE). Jezeli tak,
nazwa szkolenia) . A
zawodowych) nalezy podac adres strony www
PUP w Stalowej Woli,
1 Indywidualny Plan Dziatania 1X/2021 —-1/2023 7% - 15% ul. Dmowskiego 8, 100 rzsw@praca.gov.pl
37-450 Stalowa Wola
PUP w Stalowej Woli,
2 Poradnictwo zawodowe 1X/2021 - VI11/2022 7% - 15% ul. Dmowskiego 8, 100 rzsw@praca.gov.pl
37-450 Stalowa Wola
. Wg zapisow umow zawartych z
3 Staze X/2021-1/2023 . o 60 rzsw@praca.gov.pl
Organizatorami stazy
Stalowowolskie Centrum Ustug Wspdlnych .
Stalo! Iskie Centrum Ust
01.10.2021-31.03.2022 7.00 - 15.00 Al Jana Pawta |1 25A, a WOW(\)N 'le e"h um Hsiug 1
spolnyc
37-450 Stalowa Wola pomny
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
01.10.2021-31.03.2022 7.00 - 15.00 ul. R. Dmowskiego 1, Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej 1
4 Prace interwencyjne 37-450 Stalowa Wola rzsw@praca.gov.pl
I 2m. 6.00-14.00, GROSZEK Izabela Niedziatek o
01.10.2021-31.03.2022 ul. Dtuga 7, GROSZEK Izabela Niedziatek 1
11 zm.13.00-21.00 i
37 - 470 Zaklikow
GROSZEK Izabela Niedziatek
| zm. 6.00-14.00, L
01.10.2021-31.03.2022 ul. Dtuga 7, GROSZEK Izabela Niedziatek 1
1 zm.13.00-21.00 i
37 - 470 Zaklikow

Data i podpis osoby sporzgdzajacej

Data i podpis osoby upowaznionej

1 Dotyczy: szkolen kwalifikacyjnych/kompetencyjnych, stazy, doradztwa zawodowego grupowego, indywidualnego poradnictwa grupowego, posrednictwa pracy, warsztatéw, poradnictwa psychologicznego, spotkar informacyjno-edukacyjnych, funkcjonowania miejsc opieki ztobkowej,
funkcjonowania placéwek wsparcia dziennego dla dzieci i mtodziezy, funkcjonowania podmiotow reintegracji spoteczno-gospodarczej dla oséb zagrozonych wykluczeniem spotecznym, funkcjonowania dziennych lub catodobowych placéwek dla oséb potrzebujgcych wsparcia w zyciu
codziennym, dziatalnosci biezacej przedszkola, zaje¢ dodatkowych dla dzieci przedszkolnych/ucznidw, szkoler/kurséw dla nauczycieli przedszkola/szkoty, szkolen jezykowych/TIK dla oséb dorostych, kurséw/szkolen zewnetrznych/zawodowych dla uczniéw, stazy/praktyk uczniéw u
pracodawcdéw. Ponadto, dotyczy innych form wsparcia odbywajgcych sie w okreslonym miejscu i czasie wedtug zaplanowanego przez Beneficjenta harmonogramu dziatan.

2 Jezeli nie jest mozliwe precyzyjne wskazanie miejsca realizacji wsparcia/dziatania, to Beneficjent powinien poda¢ obszar, na jakim jest ono udzielane.







