UNIA EUROPEJSKA RN
i 5‘:;?5&5&5{9}5!%' Projekt ,,Moge, potrafie, umiem i chce — aktywizacja zawodowa 0s6b niepe/nosprawnych” -l G,
jest wspotfinansowany ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego
Funduszu Spotecznego

Formularz rekrutacyjny ,,Moge, potrafie, umiem i chce — aktywizacja zawodowa 0séb
niepefnosprawnych”

Projekt realizowany na podstawie Umowy nr UDA-POKL.06.01.01-08-092/09-00 zawartej
z Wojewddzkim Urzedem Pracy w Zielonej Gorze w ramach
Dzialania 6.1 ,,Poprawa dostepu do zatrudnienia oraz wspieranie aktywnosci zawodowej w regionie”
Priorytetu VI Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki
realizowanego w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

I. Dane personalne Ple¢ I Ok 0OM
Imie/Imiona Nazwisko

Data urodzenia Miejsce urodzenia

Dowdd osobisty wydany Seria i nr dowodu

przez osobistego

PESEL T do 64 lat
Wyksztatcenie: OBrak OPodstawowe CGimnazjalne CZawodowe CSrednie CWyzsze

Ulica Nr domu/ Nr lokalu

Kod pocztowy Miejscowos¢

Powiat Wojewddztwo Lubuskie

Obszar Omiejski Olwiejski Telefon stacjonarny

e-mail Telefon komorkowy

1. Status uczestnika - prosze zaznaczy¢ odpowiedz TAK lub NIE (na etapie podpisywania umowy bedg TAK | NIE

wymagane zaswiadczenia ze stosownych instytucji, potwierdzajqce zaznaczong odpowiedz)

1. Osoba pozostajaca bez zatrudnienia zarejestrowana w Powiatowym Urzedzie Pracy o o

2. Osoba nieaktywna zawodowo (m.in. rencista, osoba bezrobotna niezarejestrowana w Powiatowym O O
Urzedzie Pracy)

3. Osoba posiadajaca orzeczenie o niepetnosprawnosci o o

111. Przynaleznos¢ do jednej z wymienionych ponizej grup - prosze zaznaczy¢ odpowiedz TAK lub NIE

(na etapie podpisywania umowy bedq wymagane zaswiadczenia potwierdzajqce zaznaczong odpowiedz)

1. Osoba powyzej 45 roku zycia o o

2. Osoba, ktora utracita zatrudnienie z przyczyn niedotyczacych pracownikow o o

Miejscowos¢, data PODPIS UCZESTNIKA PROJEKT

Wype/nia Biuro Consultingowo — Handlowe GWARANCJA
Zgioszenie numer UDA-POKL.06.01.01-08-092/09-00/........
Data wpfywu formularza

Podpis osoby przyjmujqcej formularz

1
Biuro Consultingowo — Handlowe GWARANCJA Biuro Projektu:
ul. Szeherezady 2760-195 Poznan ul. Bolestawa. Chrobrego 50, 65-052 Zielona Géra
tel. 061 662 55 20fax 061 662 55 22 tel. 68 455 44 55

e-mail: gwarancja@ gwarancja.com.pl e-mail: gwarancja@gwarancja.com.pl
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