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PROJEKT WSPOLFINANSOWANY PRZEZ UNIE EUROPEJSKA W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOLECZNEGO

FORMULARZ REKRUTACY]JNY
DO PROJEKTU ,Wracam Na Rynek!”

Projekt wspotfinansowany z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Programu
Operacyjnego Kapitat Ludzki, Priorytet: VIII ,Regionalne Kadry Gospodarki”, Dziatanie: 8.1 ,Rozwj
pracownikow i przedsiebiorstw w Regionie”, Poddziatanie: 8.1.2 ,, Wsparcie proceséw adaptacyjnych i

modernizacyjnych w regionie”

Data wplywu | ‘ Nr ewidencyjny
Dane Kandydata(tki)
Imie (imiona)
Nazwisko
PESEL g ﬁobleta
Dane osobowe gzczyzha
Opieka nad
dzie¢mi do lat 7 .
lub opieka nad O Tak O Nie
osoba zalezna
Wyksztalcenie Q brak Q podstawowe Q gimnazjalne
Q Srednie 0 Srednie zawodowe | 0 wyzsze
ogolnoksztalcace / pomaturalne
Adres zamieszkania
Ulica Nr domu/lokalu
Kod pocztowy Miejscowos¢
Wojewddztwo Powiat
Gmina Obszar Q Q
miejski | wiejski

Dane kontaktowe

E-mail Q nie posiadam
Telefon komérkowy Q nie posiadam
Telefon stacjonarny Q nie posiadam

Status
Bezrobotny(a) QO Tak 0O Nie

do 6 miesiecy przed dniem
przystapienia do projektu

Niepelnosprawny(a) QTak U Nie | Stopient niepetnosprawnosci:
Nieaktywny(a) QTak U Nie
zawodowo
Zatrudniony(a) O Tak QO Nie
W tym Q zatrudniony(a) w mikroprzedsiebiorstwie

Q zatrudniony(a
Q zatrudniony(a
Q zatrudniony(a

w matym przedsiebiorstwie
w $rednim przedsiebiorstwie
w duzym przedsiebiorstwie
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Krétki opis planowanej dzialalnosci gospodarczej

Proszg podac nastepujgce informacje o planowanej dziatalnosci gospodarczej
minimum 5 zdan

Przedmiot planowanej
dzialalnosci gospodarczej
(jezeli to mozliwe prosze podac
PKD)

Sektor / branza

Posiadane zasoby kadrowe
i materialne
(w tym umiejetnosci,
kwalifikacje niezbedne do
prowadzenia dziatalnosci;
posiadane maszyny
urzqdzenia)

Planowany koszt
inwestycji
(w PLN)
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OSWIADCZENIA KANDYDATA (TKI)
(nalezy w kwadracie zaznaczyc X przy wszystkich polach oswiadczenia, ktore Kandydat(tka)
oswiadcza)

Spelniajac wymogi przystapienia do projektu "Wracam Na Rynek" oswiadczam, ze

O
O

ooo

Oswiadczam, iz o$wiadczenia zawarte w niniejszym formularzu sa zgodne zprawda i mam $wiadomos¢ o
odpowiedzialnosci karnej za skladanie oswiadczen niezgodnych z prawda (art. 233 § 1 Kodeksu Karnego).

Zalaczam do formularza:

O

O
O
U

Zapoznatem(am) sie z Regulaminem Rekrutacji i akceptuje jego warunki.

Zostalem(am) poinformowany(a), ze Projekt jest wspdifinansowany ze Ssrodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spolecznego - Program Operacyjny Kapital Ludzki, Poddziatanie 8.1.2 Wsparcie proceséw
adaptacyjnych i modernizacyjnych w regionie Programu Operacyjnego Kapital Ludzki 2007-2013.

Zostalem(am) poinformowany(na) o przyjetych kryteriach kwalifikacji do udzialu w Projekcie.
Korzystam w pelni z praw publicznych i posiadam pelng zdolnosé¢ do czynnosci prawnych.

Jestem osobg zamieszkujaca lub pracujaca na terenie powiatu chrzanowskiego, oéwiecimskiego lub wadowickiego, ktéra
utracita prace z przyczyn dotyczacych przedsiebiorcy (zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt. 29 Ustawy o promocji zatrudnienia i
instytucjach rynku pracy), w okresie nie dtuzszym niz 6 miesiecy przed dniem przystapienia do Projektu, lub osobg w
trakcie zwolnienia z przyczyn niedotyczacych pracownika, lub jestem zagrozona zwolnieniem z przyczyn niedotyczacych
pracownika zatrudnionego u przedsiebiorcy przechodzacego procesy adaptacyjne i modernizacyjne.

Jestem osoby, ktéra w ciggu ostatnich 2 lat nie byla i nie jest zatrudniona u Realizatora Projektu i/lub Instytucji
Posredniczacej II Stopnia w ramach Projektu oraz nie 1aczy i nie laczyt mnie z Realizatorem Projektu i/lub Instytucja
Posredniczaca II Stopnia oraz ich pracownikami uczestniczagcymi w procesie rekrutacji i oceny biznes planéw:
o  zwigzek malzenski, stosunek pokrewieristwa i powinowactwa (w linii prostej lub bocznej do II stopnia)
i/lub
o  zwiazek z tytutu przysposobienia, opieki lub kurateli i/lub
o inny zwigzek faktyczny, ktéry moze budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do zachowania zasady
bezstronnosci w procesie rekrutacji uczestnikéw i oceny biznes planéw

W okresie 12 miesiecy przed dniem przystapienia do projektu nie posiadalem(am) wpisu do rejestru Ewidencji
Dzialalnosci Gospodarczej/Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnoéci Gospodarczej (CEIDG) nie bylem(am)
zarejestrowany w Krajowym Rejestrze Sagdowym lub nie prowadzitem dzialalnoéci na podstawie odrebnych przepiséw
(np. dziatalnosci adwokackiej, komorniczej lub oswiatowej). 1

Nie korzystam i nie bede korzysta¢ réwnolegle z innych srodkéw publicznych, w tym zwlaszcza ze srodkéw Funduszu
Pracy, PFRON oraz $rodkéw oferowanych w ramach PO KL na pokrycie wydatkéw zwiazanych z podjeciem oraz
prowadzeniem dzialalnosci gospodarczej badz tez zalozeniem spéidzielni lub spétdzielni socjalnej. 2

miejscowosc i data Czytelny podpis Kandydata(tki)

Deklaracje uczestnictwa w projekcie,
kopie wypowiedzenia stosunku pracy / stosunku stuzbowego przez pracodawce, lub $wiadectwa pracy, lub,

oryginal os$wiadczenia przedsiebiorcy (przechodzacego procesy adaptacyjne i modernizacyjne) o zamiarze
nieprzedtuzenia stosunku pracy/stuzbowego, lub,

oryginal os$wiadczenia przedsiebiorcy (przechodzacego procesy adaptacyjne i modernizacyjne) o zagrozeniu
zwolnieniem z przyczyn niedotyczacych pracownika.

! dotyczy wylacznie 0s6b zainteresowanych wsparciem na rozwéj przedsigbiorczosci,
? dotyczy wylacznie os6b zainteresowanych wsparciem na rozwéj przedsiebiorczosci
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U
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