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Projekt, „Ratownictwo i promocja edukacji” jest współfinansowany przez Unię Europejską 

ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego 

w ramach Działania 9.5 Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki 2007-2013

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

„Ratownictwo i promocja edukacji” 

Prosimy o czytelne wypełnienie formularza - literami drukowanymi 

1.DANE OSOBOWE 

	Imię i Nazwisko 
	

	PESEL
	
	NIP
	

	Data urodzenia
	
	Wiek
	

	Miejsce urodzenia
	
	Województwo
	

	Stan Cywilny
	
	Zawód wyuczony 
	

	Adres zameldowania

ulica
	
	Nr domu/

mieszkania
	

	Kod pocztowy
	
	Miejscowość
	

	Województwo
	
	Powiat
	

	Gmina
	
	Poczta
	

	Wykształcenie
	⁯ niepełne podstawowe           ⁯ podstawowe                  ⁯ gimnazjalne

⁯ ponadgimnazjalne               ⁯ zasadnicze zawodowe   ⁯ średnie zawodowe

⁯ średnie ogólnokształcące     ⁯ policealne                     ⁯ wyższe zawodowe

⁯ wyższe magisterskie i równorzędne

	Numer telefonu domowego
	
	Numer telefonu

komórkowego
	

	Adres e-mail
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2.STATUS UCZESTNIKA NA RYNKU PRACY

	Osoba czynna zawodowo ( zatrudniona na umowę o pracę) 
	

	Osoba niezatrudniona, nie wykonująca innej pracy zarobkowej, nie zarejestrowana w powiatowym urzędzie pracy
	

	Osoba bezrobotna, zarejestrowana w powiatowym urzędzie pracy
	


Niniejszym oświadczam, że:

1. Zostałem(-am) poinformowany(-a), że projekt pn. „Ratownictwo i promocja edukacji” jest współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki Priorytet IX, Działanie 9.5. Oddolne inicjatywy edukacyjne na obszarach wiejskich 
2. Przyjmuję do wiadomości, że złożenie niniejszego formularza nie jest równoznaczne z zakwalifikowaniem się do udziału w projekcie.

3. Zapoznałem się z Regulaminem uczestnictwa w projekcie i akceptuję jego zapisy.

………………….…………………



      ….....……...…………………………       

        miejscowość data                                                                                         podpis kandydata do projektu  

………………………………………….

data i podpis przyjmującego o zgłoszenie                                                              

