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Projekt wspotfinansowany ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja
Rozwoj 2014-2020 ,Inicjatywy na rzecz zatrudnienia ludzi mfodych”

Tytut projektu: Aktywizacja mtodych z grupy NEET w woj. tédzkim z wykorzystaniem zatozen
innowacyjnej metody Story Cheering

Formularz zgtoszeniowy:
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Ulica (lub nazwa miejscowosci, w ktérej nie ma ulic), numer domu i mieszkania:

KOd POCZEOWY | MIEJSCOWOSE: ...ocvvivieieieteieeie ettt ettt ettt st et se st e e s ebesnsnnnns .

Status osoby niepetnosprawnej ( zaswiadczenie z ZUS/ PZON)

Stopien niepetnosprawnosci:

O Brak O Lekki O Umiarkowany O Znaczny

Status

O osoba uczaca sie O osoba pracujgca O osoba bierna zawodowo (niepracujgca i nieuczaca sie)
O osoba zarejestrowana w Urzedzie Pracy jako bezrobotny/a O w tym ditugotrwale bezrobotna

O osoba zarejestrowana w Urzedzie Pracy jako poszukujacy/a pracy

Wyksztatcenie

O podstawowe 0O gimnazjalne O $rednie ogdlne O policealne O zawodowe O Srednie zawodowe O
wyzsze

Doswiadczenie zawodowe

taczne dotychczasowe zatrudnienie na podstawie dowolnego typu umowy: o prace,
umowy zlecenia, umowy o dzieto

O brak O do 6 miesiecy O 6 m-cy - 1 rok O powyzej 1 rok - 3 lata

Os$wiadczenia
Oswiadczam, ze zostatem/am poinformowany/a, ze projekt jest wspétfinansowany ze Srodkdéw Unii
Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

e Oséwiadczam, ze podane przeze mnie w Formularzu zgtoszeniowym informacje odpowiadajg stanowi
faktycznemu i sa prawdziwe na dzien jego ztozenia. Swiadomy/-a jestem odpowiedzialnosci jaka
poniose w przypadku podania nieprawdziwych danych.

e Oswiadczam, ze w sytuacji nie zakwalifikowania mnie do projektu nie bede zgtaszal/a zadnych
roszczen do Realizatora Projektu.

e Os$wiadczam, ze na etapie skfadania dokumentéw rekrutacyjnych do powyzszego projektu zostatem
poinformowany o mozliwosci odmowy podania danych wrazliwych dotyczacych mojego statusu
spotecznego (niepetnosprawnosci, przynaleznosci narodowej lub etnicznej, faktu bycia migrantem,
osobg obcego pochodzenia, lub pozostawania w niekorzystnej sytuacji spotecznej).

e Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym formularzu dla
potrzeb niezbednych do realizacji procesu rekrutacji (zgodnie z Ustawa z dnia 29.08.1997 roku o
Ochronie Danych Osobowych; tekst jednolity: Dz. U. z 2002r. Nr 101, poz. 926 ze zm.).

Data, czytelny podpis
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