​1. számú melléklet a 15/2009. (VII. 24.) SZMM rendelethez

​BEJELENTŐLAP

​a … tárgyévben a szakképzési hozzájárulást a saját munkavállalói részére szervezett képzéssel teljesítő hozzájárulásra kötelezett által felhasznált keretrészről

I. ​ A hozzájárulásra kötelezett adatai:
​1. Név: … 

​2. Cím (székhely): … 

​3. Cégbejegyzés száma: … 

​4. Adószám: … 

​5. Statisztikai számjel: … 

​6. Eltérő üzleti éves hozzájárulásra kötelezett*: 

​

Igen, az üzleti év fordulónapja: …
 hónap … 
nap 

​

Nem. 

​7. Kapcsolattartó neve, telefonszáma: … 

​8. A szakképzési hozzájárulás teljesítésének módja*: … 

a) ​Szht. 4. §​-a alapján, gyakorlati képzés megszervezésével teljesíti; 

​OMAI/NSZFI Nyilvántartási száma: … 

b) ​Szht. 5. §​-a alapján, nem gyakorlati képzés szervezésével teljesíti. 

​9. A vállalkozás megfelel a 800/2008/EK bizottsági ​rende​let I. mellékletében meghatározott vállalkozások valamelyikének*: Igen          Nem 

​10. A támogatási intenzitás szempontjából a 800/2008/EK bizottsági ​rende​let I. mellékletében meghatározott vállalkozások közül*: 

	kisvállalkozás
	középvállalkozás
	mikrovállalkozás


11. A tárgyévi szakképzési hozzájárulás összege: … Ft 

12. A tárgyévi átlagos statisztikai létszáma: … fő 

13. A tárgyévi szakképzési hozzájárulás 33/60%-ának összege: … Ft 

II. ​ A szakképzési hozzájárulási kötelezettség terhére a tárgyévben megvalósított vagy megkezdett képzésekre vonatkozó adatok:
1. ​Az elszámolt képzések száma: … db 
ebből 

​- előző évről áthúzódó képzések száma: … db 

​- tárgyévben megvalósított képzések száma: … db 

​- következő évre áthúzódó képzések száma: … db 

​2. Képzésben (egy vagy több képzésben) ​részt​ vevő munkavállalók létszáma: … fő 

​3. A képzések összes elszámolható költsége: … 

Ft 

​4. A képzésekre igénybe vett összes támogatás: … 

Ft 

​5. A képzésre (képzésekre) vonatkozó csatolt adatlap (adatlapok) száma: … db 

​……………….,20 … év … hó … nap 

​P. H.

​… 

​

a hozzájárulásra kötelezett cégszerű aláírása 

*A megfelelő ​rész​ egyértelműen jelölendő 

2. számú melléklet a 15/2009. (VII. 24.) SZMM rendelethez
ADATLAP

a képzésre vonatkozóan

​1. A hozzájárulásra kötelezett neve: … 

2. Adószáma: … 

3. Az elszámolt képzés megnevezése: Angol KER ?? - …szint (hagyományos …fokú nyelvtudásnak megfelelő)

4. A képzés azonosítószáma:* 

a) ​ OKJ-ben szereplő képzés esetén OKJ azonosítószám: 
b) ​akkreditált képzési program alapján folytatott képzés esetén akkreditációs lajstromszám: PL-1404/27

c) ​ az OKJ-ben nem szereplő és nyelvi képzés esetén: …

​[a felnőttképzést folytató intézmények nyilvántartásba vételének ​rész​letes szabályairól szóló ​48/2001. (XII. 29.) OM rende​let 3. számú mellékletében meghatározott azonosító] 

5. A képzés áthúzódó képzés*: igen

 nem 

6. A képzés időtartama: … év … hótól … év … hóig. 

7. A képzést folytató intézmény neve: Dover Nyelvi Centrum KFT.
           címe: 1052 Budapest Bécsi u. 3.
           akkreditációs lajstromszáma: AL-0050
8. A képzési helyszín címe: … 

9. A képzés típusa*: általános képzés (Á) 

speciális képzés (S) 

10. A képzés formája*: belső (B)
külső (K)
vegyes (V) 

11. A képzés jellege*: 

a) ​ állam által elismert szakképesítés megszerzése,

​a1)​ felsőoktatási intézményben szervezett felsőfokú szakképesítés megszerzése, 

b) ​munkakör betöltéséhez, foglalkozás, tevékenység gyakorlásához szükséges képesítés megszerzése,

c)
szakmai tevékenység magasabb szintű gyakorlásához, mestervizsgához szükséges ismeretek elsajátítása,

d) ​ megváltozott munkaképességűeket érintő ​rehabi​litációs képzés, 

e) ​ államilag elismert nyelvvizsga megszerzésére felkészítő képzés,

f) ​ nyelvi képzés,

g) ​közúti közlekedési szolgáltatást végző gazdálkodó szervezetek által vezetői engedélyek megszerzését célzó képzés, illetve továbbképzés.

12. A képzésben ​részt​ vevő saját munkavállalók létszáma: … 
fő 

​ebből 
– a fogyatékossággal élő munkavállalók létszáma: …
 fő 

​

- a hátrányos helyzetű munkavállalók létszáma: … 
fő 

13. A képzés összes óraszáma: … 
óra (100%) 

14. Az általános képzés óraszáma: … 
óra, aránya: 100 % 

15. A speciális képzés óraszáma: … 
óra, 
aránya: …
 % 

16. A felnőttképzési szolgáltatás óraszáma: 0 óra, 
aránya: 0 % 

17. A képzés tárgyévben elszámolt óraszáma: … 
óra 

18. A képzésnek az 5. számú melléklet szerinti összes elszámolható költsége: … 

Ft 

19. A képzésre érvényesítendő támogatási intenzitás mértéke: … 
% 

20. A támogatási intenzitás alapján számított támogatási összeg: … 
Ft 

21. A képzés fajlagos támogatása a tárgyévben: … 

Ft/fő/óra … 

Ft/fő/képzés 

22. A képzésre elszámolt, illetve elszámolni kívánt támogatási összegből: 

a) ​ a tárgyévben igénybe vett támogatási összeg: … 
Ft 
​b)​ az előző évben (években) igénybe vett támogatási összeg: … 
Ft ​
c)​ a következő évben (években) igénybe venni kívánt támogatási összeg: … 
Ft 

​…, 20 … év … hó … nap
​* a megfelelő rész egyértelműen jelölendő

P. H.

a hozzájárulásra kötelezett cégszerű aláírása
