
Załącznik nr 1 do Regulaminu
FORMULARZ REKRUTACYJNY

do projektu pn.: „Korona Sądecka na rzecz zatrudniania osób młodych”

Tytuł projektu „Korona Sądecka na rzecz zatrudniania osób młodych”

Priorytet I Osoby młode na rynku pracy

Działanie 1.2 Wsparcie osób młodych pozostających bez pracy na regionalnym rynku pracy

Poddziałanie 1.2.2 Wsparcie udzielana z inicjatywy na rzecz zatrudnienia ludzi młodych

DATA I GODZINA WPŁYWU

Dane kandydata

Imię i nazwisko

Płeć

Data urodzenia

Miejsce urodzenia
Wiek w chwili przystąpienia 
do projektu
PESEL

Nr dowodu osobistego

Wykształcenie
brak 
podstawowe   
gimnazjalne   

ponadgimnazjalne  
pomaturalne 
wyższe      

Adres 
zamieszkania

Ulica

Nr domu

Nr lokalu

Miejscowość 

Kod pocztowy

Gmina

Województwo

Dane 
kontaktowe

Ulica, Nr domu, Nr lokalu

Kod pocztowy

Proszę o wypełnienie jeżeli dane te  SĄ  INNE  niż w tabeli Adres zamieszkania

Telefon stacjonarny

Telefon komórkowy

Adres poczty e-mail
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Kryteria 
kwalikowalności

Opiekuję się dzieckiem do 7 lat lub osobą zależną  tak                   
nie  

„Osoba  bierna  zawodowo” -  należy  przez  to  rozumieć  osobę,
która  w  danej  chwili  (w  momencie  złożenia  dokumentów
rekrutacyjnych) nie tworzy zasobów siły roboczej (tzn. nie pracuje i
nie jest bezrobotna – czyli nie jest zarejestrowana we właściwym dla
miejsca  zameldowania  stałego  lub  czasowego  w  powiatowym
urzędzie pracy) oraz nie poszukuje pracy

tak                   
nie  

„Jestem osobą nie uczącą się i nie szkoląca się” – należy przez
to rozumieć osobę nie uczęszczającą na zajęcia w szkole lub na
uniwersytecie w trybie stacjonarnym, ani podczas ostatnich czterech
tygodni  nie  biorącą  udziału  w  szkoleniach  mających  na  celu
uzyskanie lub uzupełnienie umiejętności  i  kwalifikacji  potrzebnych
do wykonywania pracy, finansowanych ze środków publicznych 

tak                   
nie  

„Jestem  osobą  zamieszkująca  gminy” (tj.  gm.  Chełmiec,  gm.
Kamionka  Wielka,  gm.  Grybów  (miejską)  oraz  gm.  Grybów
(wiejska)”  –  należy  przez  to  rozumieć  osobę  zamieszkująca  na
terenie powiatu zgodnie z Kodeksem Cywilnym Art. 25. (miejscem
zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowość, w której osoba ta
przebywa z zamiarem stałego pobytu);

tak                    
nie      

Posiadam aktualne orzeczenie o niepełnosprawności   
tak                   
nie      

„Jestem osobą bez pracy powyżej 12 m-cy” -  należy przez to
rozumieć osobę która w przeciągu ostatnich 24 miesięcy nie podjęła
zatrudnienia, przez co najmniej 12 miesięcy. 

tak                    
nie      

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb przeprowadzenia procesu rekrutacji
do projektu p.n. „Korona Sądecka na rzecz zatrudniania osób młodych”, realizowanego przez LGD KORONA
SĄDECKA  współfinansowanego  ze  środków  Unii  Europejskiej  w  ramach  Europejskiego  Funduszu
Społecznego, zgodnie z Ustawą z dn. 25.11.2015 r. o Ochronie Danych Osobowych  (Dz. U. 2015. poz. 2135
z późn. zm ). 

…......................................                                                                   …...............................................
(miejscowość i data)                                                                                                                                                (czytelny podpis uczestnika projektu)

Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1  ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny (Dz.
U.  Nr  88,  poz.  533  z  późn.  zm.)  za  złożenie  nieprawdziwego  oświadczenia  lub  zatajenie  prawdy,
oświadczam, że dane zawarte w „Formularzu zgłoszenia” są zgodne z prawdą.
Oświadczam, że zapoznałem/łam się z regulaminem rekrutacji  do projektu i  przyjmuję jego warunki  bez
zastrzeżeń. 
Oświadczam, że powyższe dane są zgodne z okazanym dokumentem tożsamości.

…...........................................................                                               ….............................................................
Miejscowość , data i własnoręczny  podpis                                                                                               (czytelny podpis uczestnika projektu)
osoby przyjmującej oświadczenie                                                                                                                        
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