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Data wplywu formularza

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

do projektu pn. ,KROK DO SUKCESU”
nr projektu RPPM.05.05.00-22-0044/16

PROSIMY O WYPEENIENIE WYLACZNIE BIALYCH POL

I. DANE KANDYDATA

Imie i nazwisko
PESEL Data urodzenia
Miejsce urodzenia
O O Wiek w chwili
Plec ieni
Kobieta MezZczyzna przystqplema do
projektu
Wojewodztwo:
Powiat:
Gmina:
Miejscowos¢:
Adres zamieszkania
Obszar: o Miasto o Wie$
Ulica:
Numer Numer
budynku: lokalu:
Kod pocztowy:
Telefon kontaktowy
E-mail
o Nizsze nizZ podstawowe
o0 Podstawowe
o Gimnazjalne
Wyksztalcenie o Ponadgimnazjalne (ksztatcenie ukonczone na poziomie szkoly $redniej)
o Policealne (ksztatcenie ukonczone na poziomie wyzszym niz szkota $rednia,
ktdre jednoczesnie nie jest wyksztatceniem wyzszym)
o Wyzsze
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II. AKTUALNY STATUS KANDYDATA

Oswiadczam, ze:

Jestem osobg bezrobotng niezarejestrowana w ewidencji Urzedu

o tak O nie
Pracy
Jestem osobg bezrobotng! zarejestrowana w ewidencji Urzedu Pracy o tak O nie
Jestem osoba dlugotrwale bezrobotna? zarejestrowana w ewidencji o tak O nie
Urzedu Pracy
Jestem osoba bierng zawodowo3 (jednocze$nie oswiadczam, ze .
o tak O nie

planuje wejscie/powrot na rynek pracy)
Jestem osoba pracujaca o tak O nie

Jestem osoba nalezaca do mniejszosci ,
. . L. 0 odmowa podania .
narodowej lub etnicznej, migrantem, osobg , .. o tak O nie
. informacji
obcego pochodzenia
Jestem osobg bezdomna lub dotknietg wykluczeniem z dostepu do o tak o nie
mieszkan
Jestem osoba w innej niekorzystnej sytuacji 0 odmowa podania o tak O nie
spotecznej (innej niz wymienione) informacji
estem osobg z niepelnosprawnosciami # 0 odmowa podania
J 3 p p _ ap o tak O nie
informac;ji
Jestem osobg poruszajaca sie na wézku inwalidzkim o tak O nie

Czy ma Pan(i) specjalne potrzeby zwiazane z uczestnictwem w projekcie? (np.: realizacja zaje¢ w
miejscu dostosowanym do 0s6b poruszajqcych sie na wézku inwalidzkim)

1 Osoby bezrobotne - osoby pozostajace bez pracy, gotowe do podjecia pracy i aktywnie poszukujace zatrudnienia. Definicja
uwzglednia osoby zarejestrowane jako bezrobotne zgodnie z krajowymi przepisami, nawet jeZeli nie spetniaja one wszystkich trzech
kryteriéw. Osobami bezrobotnymi sa zaré6wno osoby bezrobotne w rozumieniu badania aktywnos$ci ekonomicznej ludnosci, jak i
osoby zarejestrowane jako bezrobotne. Definicja nie uwzglednia studentéw studiéw stacjonarnych, nawet jesli spetniaja powyzsze
kryteria. Osoby kwalifikujace sie do urlopu macierzynskiego lub rodzicielskiego, ktdre sa bezrobotne w rozumieniu niniejszej
definicji (nie pobieraja $wiadczen z tytutu urlopu), sa réwniez osobami bezrobotnymi.

2 oznacza to bezrobotnego pozostajacego w rejestrze powiatowego urzedu pracy lacznie przez okres ponad 12 miesiecy w okresie
ostatnich 2 lat, z wytaczeniem okreséw odbywania stazu i przygotowania zawodowego dorostych

3 Osoby bierne zawodowo - osoby, ktére w danej chwili nie tworza zasobéw sity roboczej (tzn. nie pracuja i nie sg bezrobotne).
Studenci studiéw stacjonarnych sa uznawani za osoby bierne zawodowo. Osoby bedace na urlopie wychowawczym (rozumianym
jako nieobecno$¢ w pracy, spowodowana opieka nad dzieckiem w okresie, ktéry nie miesci sie w ramach urlopu macierzynskiego lub
urlopu rodzicielskiego), sa uznawane za bierne zawodowo, chyba Ze s3 zarejestrowane juz jako bezrobotne (woéwczas status
bezrobotnego ma pierwszenstwo). Osoby prowadzace dzialalno$¢ na wiasny rachunek (w tym czlonek rodziny bezptatnie
pomagajacy osobie prowadzacej dziatalno$¢) nie s3 uznawane za bierne zawodowo.

4 Osoby z niepetnosprawnosciami stanowia osoby niepetnosprawne w rozumieniu Ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz.U.z 2011 r. Nr 127, poz. 721, z p6zn. zm.), a takze osoby z
zaburzeniami psychicznymi w rozumieniu Ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U.z 2011 r. Nr 231,
poz. 1375).
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III. DANE DOTYCZACE ZATRUDNIENIA - WYPEENIAJA TYLKO OSOBY PRACUJACE!

Rodzaj pracodawcy

Oswiadczam, Ze jestem osobg pracujaca w:

[ mikroprzedsiebiorstwie (przedsiebiorstwo zatrudniajgce mniej
niz 10 pracownikéw i ktérego roczny obroét / i lub

catkowity bilans roczny nie przekracza 2 milionéw euro),

() malym przedsiebiorstwie (przedsiebiorstwo zatrudniajgce
mniej niz 50 pracownikéw i ktdrego roczny obroét / i lub
catkowity bilans roczny nie przekracza 10 milionéw euro),

[J $rednim przedsiebiorstwie (przedsiebiorstwo zatrudniajace
mniej niz 250 pracownikéw i ktdrego roczny obrot/

nie przekracza 50 milionéw euro lub catkowity bilans roczny nie
przekracza 43 milion6w euro)

[J podmiotach ekonomii spotecznej/przedsiebiorstwie
spotecznym (to podmioty gospodarcze, ktérych dziatalno$¢

ma cele spoteczne. Korzystajg z narzedzi i technologii biznesu, aby
osiggnac korzysci spoteczne np. fundacje, stowarzyszenia,
spotdzielnie, kluby integracyjne.)

O duze przedsiebiorstwo
O administracja rzadowa
O administracja samorzadowa
0O dzialalnos$¢ na wlasny rachunek
[J inne:
Nazwa pracodawcy
Adres pracodawcy
Zajmowane stanowisko:
Podstawa zatrudnienia O umowa na czas nieokreslony
O umowa na czas oKre$lony - do .......ccceeeviievs e
O umowa zlecenia
O umowa o dzieto
5 QO plakaty
Zrédia pozyskania informacji o QO ulotki
projekcie O ogloszenia prasowe
O Internet
I S 11 U=
Strona3z5

Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Pomorskiego na lata 2014-2020 pomorska

Gmine Kobylmica



Europejskie WOJEWODZTWA POMORSKIEGO ~ Europejski Fundusz Spoleczny | *, _ .+
Program Regionalny

Fundusze * URZAD MARSZAEKOWSKI Unia Europejska | "

IV. BADANIE POTRZEB KANDYDATA

1. Uczestnictwem w jakiej formie wsparcia jest Pan/Pani zainteresowany/a:

[ jezyk angielski
1 Poziom A (poczatkowy)
) Poziom B ($redniozaawansowany)
) Poziom C (zaawansowany)

[ jezyk niemiecki
(1 Poziom A (poczatkowy)
1 Poziom B ($redniozaawansowany)
1 Poziom C (zaawansowany)

[J szkolenie komputerowe
[ szkolenie zawodowe - prosze wpisac: rodzaj/Kierunek: ............cccuueveieineeneeieineee e eeesesseeens
OFIENEACYJY KOSZE: ..ovvivieeiitietiet et ettt ettt s s s s s e es s s s b s es s b es s b 10 e st e e ere e nr e

[ studia podyplomowe - prosze wpisac: rodzaj/Kierunek: ............ccooeoeeveiosessesneeeeneiseesereseesereseeneens
L0 o= 1) o TR
TIOSC SEIMESETOW: ...ttt ettt ettt ettt e et et e aeshe e ae b ehe bt she eheebesee seeehese see ebese ee sheebe se se seses se see s

OTIENtACYJNY KOSZE ZA SEIMESLL: .....ccoviveieeiei ittt sttt st st et e et e et e e e she sresre sreerenr s
2.Jaki harmonogram zajec¢ odpowiadaltby Panu/i najbardziej:

[ w dni robocze w godzinach popotudniowych

[ w weekendy

[Jjestem osobg niepracujacg, wobec czego kazdy termin bedzie odpowiedni

Uwaga - dokonany wybér w miare mozliwosci zostanie wziety pod uwage, jednak Organizator zastrzega
sobie prawo przydzielenia Uczestnika/Uczestniczki do innej grupy.

Strona4z5
IV. 0OSWIADCZENIA

Swiadomy/-a odpowiedzialno$ci karnej za sktadanie fatszywych zeznanh wynikajacej z art. 233 Ustawy
z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U.z 1997 r., Nr 88, poz. 553 z péZn. zm.) o§wiadczam, Ze:

- posiadam petng zdolno$¢ do czynnos$ci prawnych oraz korzystam z peini praw publicznych;

- wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym formularzu
rekrutacyjnym zgodnie z Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych
przez Pomorska Akademie Ksztalcenia Zawodowego w Shupsku Sp. z o. o., Partneréw projektu
(Gmina Miasto Ustka, Gmina Kobylnica, Gmina Stupsk) w zakresie niezbednym do realizowanych przez
nich zadan w projekcie oraz inne placéwki bezposrednio zwigzane z realizacja projektu, do celow
zwigzanych z przeprowadzeniem rekrutacji, realizacji, monitoringu i ewaluacji projektu, a takze w

Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Pomorskiego na lata 2014-2020 pomorska

5%¢) 9

Gmine Kobylmica



Europejskie WOJEWODZTWA POMORSKIEGO ~ Europejski Fundusz Spoteczny | *, _,*
Program Regionalny

Fundusze # URZAD MARSZAEKOWSKI Unia Europejska | "

zakresie niezbednym do wywigzania Pomorskiej Akademii Ksztatcenia Zawodowego w Stupsku Sp. z 0. 0. i
Partneréw z obowiazkéw wobec Instytucji Zarzadzajacej RPO WP 2014-2020 wynikajacych z realizacji
projektu nr RPPM.05.05.00-22-0044/16. Ré6wnocze$nie oSwiadczam, Ze zostatem/am poinformowany/a o
prawie dostepu do tresci swoich danych osobowych oraz do mozliwosci ich poprawiania oraz
zostatem/am poinformowany/a, iz administratorem danych jest Zarzad Wojewo6dztwa Pomorskiego. Moja
zgoda obejmuje rdwniez przetwarzanie danych w przysztosci pod warunkiem, Ze nie zostanie zmieniony
cel przetwarzania;

- wyrazam zgode na publikacje zdje¢ ze swoim wizerunkiem z przebiegu realizacji projektu
- zapoznatem/-am sie z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie i akceptuje jego warunki;

- zgodnie z wymogami zawartymi w Regulaminie rekrutacji i uczestnictwa w projekcie i Formularzu
zgtoszeniowym jestem uprawniony/-a do uczestnictwa w projekcie;

- zostatem/-am poinformowany/-a, ze projekt pt. ,KROK DO SUKCESU” jest wspotfinansowany ze
$rodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Osi Priorytetowej
05. Zatrudnienie, Dzialania 05.05 Ksztatcenie ustawiczne,

- mieszkam i/lub pracuje na terenie powiatu stupskiego wojewddztwa pomorskiego;

- zawarte w formularzu dane s3 prawdziwe i jednocze$nie zobowiazuje sie do poinformowania
Pomorska Akademie Ksztalcenia Zawodowego w Stupsku Sp. o zmianie jakichkolwiek danych i
oswiadczen zawartych w formularzu.

data i czytelny podpis
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