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w Rzeszowie FUNDUSZ SPOLECZNY *

KAPITAL LUDZKI

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

PROJEKT WSPOtFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIEJ W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOtECZNEGO

Projekt ,,Mtody menedzer” wspotfinansowany ze srodkdw Europejskiego Funduszu Spotecznego,
realizowany przez AMD GROUP Michat Drymaijto,
na podstawie Umowy nr UDA-POKL.07.02.01-18-044/14-00
zawartej z Wojewddzkim Urzedem Pracy w Rzeszowie w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki

Priorytet VII. Promocja integracji spotecznej
Dziatanie 7.2. Przeciwdziatanie wykluczenia i wzmocnienie sektora ekonomii spotecznej
Poddziatanie 7.2.1. Aktywizacja zawodowa i spoteczna osdb zagrozonych wykluczeniem spotecznym

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY DO PROJEKTU

,Mtody menedzer”

Dziatanie 7.2.1. POKL: Nr umowy: UDA-POKL.07.02.01-18-044/14-00
Okres realizacji projektu: 01.12.2014 r. — 30.09.2015 r.

Data i godzina wptywu/podpis osoby

przyjmujacej

Prosimy o wypetnianie ankiety PISMEM DRUKOWANYM.

Wszystkie dokumenty muszg by¢ kompletnie wypetnione niebieskim dtugopisem

oraz czytelnie podpisane.

Do formularza niezbedne jest zatgczenie:
e zaswiadczenia z Powiatowego Urzedu Pracy potwierdzajgce status osoby bezrobotnej,
o kserokopii dowodu osobistego oraz adnotacja poswiadczajgca zgodnos¢ z oryginatem, wyrazenie zgody

na kserokopie wyzej wymienionego dokumentu, podpis.

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY WRAZ Z KOMPLETEM DOKUMENTOW NALEZY ZtOZYC W BIURZE PROJEKTU
OSOBISCIE LUB DROGA POCZTOWA,

Realizator projektu: Biuro projektu:

AMD Group
ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),

= tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
RS @ U http://www.amd-group.pl
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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI w Rzeszowie FUNDUSZ SPOLECZNY

PROJEKT WSPOtFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIEJ W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOtECZNEGO
ANKIETA REKRUTACYJNA DO PROJEKTU

,Mtody menedzer”

DANE PODSTAWOWE:

L NZWISKO vttt sttt ettt st st st e e e s et b et e e et e R et eh st st aeaeabesbeb et et aneaaeebe nee st e e s enbeneereeeres
2 I IONIA ettt ettt ettt st st et ettt eh et a et b st sheeue et et et £ es b es e a et e te et eheeue et et e et eesbenbensente st sheeueeeaeereent
3. Ptec: |:| Kobieta |:| Mezczyzna

4. Data i miejsce urodzenia:| " H " H " " " | W ettt st eteeetesstese e st e e saesaeaeaaeesae s e e es e et st aea e saeene e et sreetaban
5. PESEL ARNRRRRRRERR

S =1 1=1 o o 1o Lo Y310 o 1YY AV OO SRS
7. TElETON KOMOTKOWY: ..ottt sttt sttt et st st s e s s et et et eaease st ste e e sessentessesseserssanease st stenessnnnean
S = 4 o - 11 OO OO OO PO TSRO
9. Telefon 0soby UPOWazZNIONE] A0 KONTAKLU: ....c.ecvieeieee ettt e et r s s et stesae e s

Adres zameldowania:

WOJ. i Powiat ..ccoevvveeeeceeeieecee e, POCZta coveeee e DDDDD
MiIEJSCOWOSE ...cueevneierieeie sttt ULICA et Nr domu ...ccoeveeenecienenee

Opieka nad dzieémi do lat 7 lub osobami zaleznymi: |:| tak |:| nie

WYBIERAM SZKOLENIE* (prosze wybrac 1 szkolenie):
|:| SALES MANAGER
|:| IT MANAGER
|:| GASTRO MANAGER
|:| EVENT MANAGER

|:| ACCOUNT MANAGER

Realizator projektu: Biuro projektu:

AMD Group
ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),

_ tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
RS @ U http://www.amd-group.pl
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EUROPEJSKI

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI w Rzeszowie FUNDUSZ SPOLECZNY

PROJEKT WSPOtFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIEJ W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOtECZNEGO

ZRODLO INFORMACII O PROJEKCIE*:

|:| plakaty |:| ulotki |:| PUP

|:| prasa |:| spotkanie informacyjne |:| radio
|:| Urzad Gminy |:| przekaz stowny (od znajomych, rodziny)

|:| strona internetowa |:| [14] o TSI

*nalezy postawic znak ,x” w odpowiednim kwadracie

Realizator projektu: Biuro projektu:

AMD Group
ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),

= tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
RS @ U http://www.amd-group.pl
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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI w Rzeszowie FUNDUSZ SPOLECZNY

PROJEKT WSPOLFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIE) W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOtECZNEGO
PROJEKT:
,Mtody menedzer”

OSWIADCZENIE OSOBY SKtADAJACEJ FORMULARZ

Ja nizej podpisany/a oswiadczam, ze:

1.
2.

7.

Deklaruje udziat w projekcie ,,Mtody menedzer”.

Wyrazam zgode na prowadzenie wobec mojej osoby dalszego postepowania rekrutacyjnego, majacego

na celu okresli¢ moje predyspozycje do udziatu w Projekcie.

Zapoznatem/tam sie z zasadami udziatu w w/w projekcie zawartymi w Regulaminie Projektu i zgodnie

z wymogami jestem uprawniony do uczestnictwa w nim. Jednoczesnie akceptuje warunki Regulaminu.

Zostatem poinformowany/a, ze Projekt jest finansowany ze $rodkdéw Unii Europejskiej z Europejskiego

Funduszu Spotecznego oraz ze srodkdw budzetu panstwa.

Mam swiadomos¢, ze szkolenie moze odbywac sie w miejscowosci innej od mojego miejsca zamieszkania.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zbieranych na potrzeby rekrutacji

uczestnikdw do projektu pt. ,Mtody menedzer” realizowanego w ramach Programu Operacyjnego

Kapitat Ludzki 2007-2013, Priorytet VII. Promocja integracji spotecznej, Dziatanie 7.2. Przeciwdziatanie

wykluczeniu i wzmocnienie sektora ekonomii spotecznej, Poddziatanie 7.2.1. Aktywizacja zawodowa

i spoteczna oséb zagrozonych wykluczeniem spotecznym. Zgodnie z Ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 roku

o ochronie danych osobowych Dz. U. z 2002 r. nr 101, poz. 926 ze zm. Oswiadczam, iz przyjmuje do

wiadomosci, ze:

a) administratorem tak zebranych danych osobowych jest Instytucja Zarzadzajgca dla Programu
Operacyjnego Kapitat Ludzki: Wojewddzki Urzad Pracy w Rzeszowie, ul. Lisa Kuli 20, 35-025
Rzeszéw;

b) moje dane osobowe beda przetwarzane wytgcznie w celu udzielenia wsparcia i obstugi Projektu;

C) moje dane osobowe mogg zostaé udostepnione innym podmiotom w celu ewaluacji, jak rowniez
w celu realizacji zadan zwigzanych z monitoringiem i sprawozdawczos$cig w ramach Programu
Operacyjnego Kapitat Ludzki;

d) podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest réwnoznaczna z brakiem
mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach Projektu;

€) mam prawo dostepu do tresci swoich danych i do ich poprawiania.

Jestem $wiadomy/a, iz ztozenie formularza zgtoszeniowego nie jest rownoznaczne z zakwalifikowaniem

do udziatu w Projekcie.

Realizator projektu: Biuro projektu:

—~
o

AMD Group
ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),

tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
= @ UE http://www.amd-group.pl
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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

PROJEKT WSPOLFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIEJ W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOLECZNEGO
8. Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci za ztozenie nieprawdziwego os$wiadczenia lub zatajenie prawdy,
niniejszym oswiadczam, ze ww. dane sg zgodne z prawda.

9. Woyrazam zgode na wykorzystanie mojego wizerunku w ramach realizacji Projektu.

Dane te wprowadzane sg do systemu PEFS, ktérego celem jest gromadzenie informacji na temat osob
i instytucji korzystajgcych ze wsparcia w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego, oraz okreslenie

efektywnosci realizowanych zadan w procesie badan ewaluacyjnych.

Miejscowos¢, data Podpis

Realizator projektu: Biuro projektu:

AMD Group
ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),

= tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
RS @ U http://www.amd-group.pl
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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI w Rzeszowie FUNDUSZ SPOLECZNY

*
EUROPEJSKI * *
*

PROJEKT WSPOtFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIEJ W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOtECZNEGO

PROJEKT:
,Mtody menedzer”

OSWIADCZENIE O KWALIFIKOWANIU SIE DO PROJEKTU

Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci za ztozenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie prawy niniejszym

oswiadczam, ze:

Ja nizej podpisany/podpisana, o$wiadczam, ze kwalifikuje sie do grupy Beneficjentéw Ostatecznych projektu

realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki, Priorytet VII, Dziatanie 7.2. Przeciwdziatanie

wykluczeniu i wzmocnienie sektora ekonomii spotecznej, Poddziatanie 7.2.1. Aktywizacja zawodowa i spoteczna

0s6b zagrozonych wykluczeniem spotecznym., tj. spetniam tacznie nastepujgce wymogi:

Realizator projektu:

AMD

& B @ W =

Jestem w wieku 18 - 30 lat;

Jestem osobg posiadajacg status osoby bezrobotnej zarejestrowanej w Powiatowym
Urzedzie Pracy;

Mieszkam na terenie wojewddztwa podkarpackiego;

Wyrazam zgode na udziat w postepowaniu rekrutacyjnym, majgcym okresli¢ moje
predyspozycje do udziatu w Projekcie;

Nie biore udziatu w innych Projektach finansowanych ze srodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego o takich samych formach wsparcia;
Nie jestem uczniem szkoty dziennej ani studentem studiéw dziennych;

Jestem catkowicie zdolny/a do pracy;

Wyrazam zgode na udziat w badaniach ankietowych, ktére odbedg sie w trakcie

trwania Projektu.

Data i podpis

Biuro projektu:

AMD Group

ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),
tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
http://www.amd-group.pl
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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI w Rzeszowie

PROJEKT WSPOLFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIE) W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOLECZNEGO
PROJEKT:

,Mtody menedzer”

miejscowos¢, data

Imie i Nazwisko

OSWIADCZENIEO WYKSZTALCENIU

Ja nizej podpisana/y o$wiadczam, iz posiadam wyksztatcenie*:

|:| podstawowe

|:| gimnazjalne

|:| ponadgimnazjalne (ukonczone liceum ogdlnoksztatcace, technikum, zasadnicza szkota zawodowa)

|:| pomaturalne

|:| wyzsze

Podpis
*nalezy postawic znak ,x” w odpowiednim kwadracie
OSWIADCZENIE O MIEJSCU ZAMIESZKANIA
Ja nizej podpisana/y o$wiadczam, iz zamieszkuje teren wojewddztwa podkarpackiego
Podpis

Realizator projektu: Biuro projektu:

AMD Group
ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),

= tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
RS @ U http://www.amd-group.pl
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PROJEKT WSPOtFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIEJ W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOtECZNEGO

PROJEKT:
,Mtody menedzer”

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisana/y o$wiadczam, iz*:

|:| pozostaje

|:| nie pozostaje

bez zatrudnienia dtuzej niz 12 miesiecy od zarejestrowania w Powiatowym Urzedzie Pracy

OSWIADCZENIE O POSIADANYM DOSWIADCZENIU ZAWODOWYM

Ja nizej podpisana/y o$wiadczam, iz*:

D posiadam

|:| nie posiadam

doswiadczenia zawodowego

*nalezy postawic znak ,,x” w odpowiednim kwadracie

Realizator projektu:

AMD

& B @ W =

Biuro projektu:

AMD Group

ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),
tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
http://www.amd-group.pl
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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

PROJEKT WSPOLFINANSOWANY ZE SRODKOW UNII EUROPEJSKIE) W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOLECZNEGO
PROJEKT:

,Mtody menedzer”

miejscowo$é, data

Imie i Nazwisko

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisana/y oSwiadczam, iz zamieszkuje*:

|:| obszar wiejski

|:| obszar miejski

Podpis

*nalezy postawic znak ,x” w odpowiednim kwadracie

Realizator projektu: Biuro projektu:

AMD Group
ul. Pitsudskiego 34, 35-001 Rzeszéw (C.H. EUROPA I - 4 pietro),

= tel. 17 741 10 14 lub 882 063 033, e-mail: biuro@amd-group.pl
RS @ U http://www.amd-group.pl




