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Nazwa projektodawcy:

POWIAT PILSKI/ CENTRUM KSZTALCENIA ZAWODOWEGO | USTAWICZNEGO
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Tytut projektu:

"Od stazysty do specjalisty”

Czes¢ | FORMULARZ ZGtOSZENIOWY UCZESTNIKA PROJEKTU (DANE OSOBOWE)

Dane uczestnika

Imie

Nazwisko

PESEL

zaznaczy¢ X w przypadku braku numeru PESEL

Wyksztatcenie
(nalezy zaznaczy¢ X wiasciwy
poziom ISCED)

ISCED 5-8 Wyzsze

ISCED 4 Policealne

ISCED 3 Ponadgminazjalne / Ponadpodstawowe (liceum,
technikum, szkota zawodowa)

ISCED 2 Gimnazjalne X

ISCED 1 Podstawowe

ISCED 0 Brak

Dane kontaktowe uczestnika

Wojewoddztwo

Powiat

Gmina

Miejscowosé

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy

Telefon kontaktowy

Adres e-mail
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Status uczestnika na rynku pracy w chwili przystapienia do

projektu

Bezrobotny zarejestrowany w powiatowym urzedzie
pracy

Osoba zaznaczajgca powyzszy status musi dostarczy¢ zaswiadczenie z
urzedu pracy.

Tak

Nie

Bezrobotny niezarejestrowany w  powiatowym
urzedzie pracy
Osoby pozostajgce bez pracy, gotowe do podjecia pracy i aktywnie

poszukujace zatrudnienia, ktdre nie sg zarejestrowane w ewidencji urzedow
pracy.

Tak

Nie

W tym diugotrwale bezrobotny

Definicja pojecia ,dtugotrwale bezrobotny" rézni sie¢ w zaleznosci od wieku:

- Miodziez (<25 lat) — osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres ponad 6
miesiecy (>6 miesiecy).

- Dorosli (25 lat lub wiecej) — osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres
ponad 12 miesigcy (>12 miesiecy). Status na rynku pracy jest okreslany w dniu
rozpoczecia uczestnictwa w projekcie.

Tak

Nie

Bierny zawodowo

Bierni zawodowo to osoby, ktére w danej chwili nie tworzg zasobow sity
roboczej (tzn. nie pracujg i nie sg bezrobotne). Osoby bedace na urlopie
wychowawczym (rozumianym jako nieobecno$¢ w pracy, spowodowana
opieka nad dzieckiem w okresie, ktory nie miesci sie w ramach urlopu
macierzynskiego lub urlopu rodzicielskiego), uznawane sg za bierne
zawodowo, chyba ze s3 zarejestrowane juz jako bezrobotne (woéwczas status
bezrobotnego ma pierwszenstwo).

Tak

Nie

W tym osoba uczaca sie

Tak

Nie

W tym osoba nieuczestniczaca w ksztatceniu lub
szkoleniu

Tak

Nie

Osoba pracujaca (niezaleznie od rodzaju umowy)

Tak

Nie

osoba pracujgca w administracji rzgdowej

osoba pracujgca w administracji samorzgdowe;j

inne

osoba pracujgca w MMSP

osoba pracujgca w organizacji pozarzagdowej

osoba prowadzgca dziatalnos¢ na wiasny rachunek

osoba pracujgca w duzym przedsiebiorstwie

Zatrudniony w:

Nalezy poda¢ nazwe przedsiebiorstwa
[ instytucji, w ktorej uczestnik jest
zatrudniony

Wykonywany zawéd:

Nauczyciel ksztatcenia zawodowego

Nauczyciel ksztatcenia ogdlnego

Nauczyciel wychowania przedszkolnego

Pracownik instytucji szkolnictwa wyzszego

Pracownik instytucji rynku pracy

Pracownik instytucji systemu ochrony zdrowia

Rolnik
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Kluczowy pracownik instytuciji pomocy
i integracji spoteczne;j

Pracownik instytucji systemu wspierania rodziny i pieczy zastepczej

Pracownik osrodka wsparcia ekonomii spoteczne;j

Pracownik poradni psychologiczno- pedagogicznej

Instruktor praktycznej nauki zawodu

Inny

Status uczestnika projektu w chwili przystapienia do projektu

(odmowa udzielenia informacji w przypadku danych wrazliwych nie skutkuje odmowag udzielenia wsparcia, jezeli projekt nie jest
kierowany do danej grupy docelowej)

Osoba, nalezagca do mniejszosci narodowej lub etnicznej, migrant, osoba obcego
pochodzenia

Cudzoziemcy na stale mieszkajgcy w danym panstwie, obywatele obcego pochodzenia lub obywatele nalezgcy do mniejszosci.
Zgodnie z prawem krajowym mniejszosci narodowe to mniejszos¢: biatoruska, czeska, litewska, niemiecka, ormianska, rosyjska,
stowacka, ukrainska, zydowska. Mniejszosci etniczne: karaimska, temkowska, romska, tatarska. Osoby obcego pochodzenia to
cudzoziemcy - kazda osoba, ktéra nie posiada polskiego obywatelstwa, bez wzgledu na fakt posiadania lub nie obywatelstwa krajow
lub osoba, ktérej co najmniej jeden z rodzicéw urodzit sie poza terenem Polski.

Odmowa
Tak Nie podania
informaciji

Osoba bezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do mieszkan

1. Bez dachu nad gtowa (osoby zyjgce w surowych i alarmujgcych warunkach)

2. Bez miejsca zamieszkania (osoby przebywajgce w schroniskach dla bezdomnych, w schroniskach dla kobiet, schroniskach dla
imigrantéw, osoby opuszczajgce instytucje penitencjarne/ karne/ szpitale, instytucje opiekuncze, osoby otrzymujgce dtugookresowe
wsparcie z powodu bezdomnosci - specjalistyczne zakwaterowanie wspierane)

3. Niezabezpieczone zakwaterowanie (osoby posiadajace niepewny najem z nakazem eksmisji, 0soby zagrozone przemocg)

4. Nieodpowiednie warunki mieszkaniowe (konstrukcje tymczasowe, mieszkania substandardowe — lokale nienadajace sie do
zamieszkania wg standardu krajowego, skrajne przeludnienie).

Tak Nie

Osoba z niepetnosprawnosciami

Potwierdzeniem statusu osoby z niepetnosprawnoscia jest w szczegdlnosci:

- orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci lekkim, umiarkowanym i znacznym,

- orzeczenie o niepetnosprawnosci wydane w stosunku do oséb, ktére nie ukonczyty 16 roku zycia,

- orzeczenie o niezdolnosci do pracy,

- orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego wydane ze wzgledu na dany rodzaj niepetnosprawnosci,

- orzeczenie o potrzebie zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych wydane ze wzgledu na niepetnosprawnos¢ intelektualng w stopniu
gtebokim,

- inne réwnowazne orzeczenia (KRUS, stuzby mundurowe itd.),

- w przypadku osoby z zaburzeniami psychicznymi dokument potwierdzajgcy stan zdrowia wydany przez lekarza, np. orzeczenie o
stanie zdrowia lub opinia.

Odmowa
Tak Nie podania
informacji

Osoba w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej

Osoby pochodzgce z obszaréw wiejskich (DEGURBA 3), byli wiezniowie, narkomani, osoby bezdomnie lub wykluczone z dostepu do
mieszkan, osoby zagrozone wykluczeniem spotecznym, ktérych powdd zagrozenia nie zostat oznaczony w pozostatych polach
formularza, osoby z wyksztatceniem na poziomie ISCED 0.

(Odmowa podania informac;ji dotyczy tylko danych wrazliwych tj.: stanu zdrowia

Odmowa
Tak Nie podania
informacji
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Czes¢ Il DEKLARACIA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

wyrazam wole uczestniczenia w projekcie "Od stazysty do specjalisty"- poprawa
zdolnosci do zatrudnienia ucznibw w Powiecie Pilskim" realizowanym przez
Beneficjenta: Powiat Pilski/ Centrum Ksztatlcenia Zawodowego i Ustawicznego
w Wyrzysku wramach WRPO, Osi priorytetowej 8 Edukacja, Poddziatania 8.3.1
Ksztatcenie zawodowe mtodziezy,

oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z Réwnosciowym regulaminem rekrutacji i udziatu
w projekcie i spetniam kryteria kwalifikowalnosci w nim okreslone, uprawniajgce
do udziatu w niniejszym projekcie,

oswiadczam, ze =zostatam/em poinformowanaly, ze projekt jest wspotfinansowany
ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

wyrazam zgode na udziat w badaniach ankietowych i testach wiedzy, ktére mogg sie
odby¢ do 3 miesiecy od zakonczenia udziatu w projekcie,

zostatam/em poinformowanaly o celu zbierania danych osobowych oraz obowigzku
ich aktualizowania,

oswiadczam, ze zostatam/em pouczonal/y o odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen
niezgodnych z prawda.

Potwierdzam poprawnos¢ i aktualno$¢ przedstawionych danych
(nalezy wypetni¢ w dniu przystgpienia do projektu)

Data przystgpienia do projektu Podpis uczestnika projektu lub RODZICA

(OPIEKUNA PRAWNEGO), w przypadku
gdy uczestnik nie jest petnoletni.



