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Wstepny formularz rekrutacyjny
w ramach
Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego
na lata 2014 - 2020
Os$ Priorytetowa 6
RYNEK PRACY
Dzialanie 6.3
Samozatrudnienie i przedsigbiorczos¢
Poddzialanie 6.3.1
Samozatrudnienie i przedsigbiorczos¢

Projekt ,,.Lepsza przysztos¢ z wilasng firmg” wspotfinansowany ze $rodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego, realizowany przez Europejskie Towarzystwo Inicjatyw
Obywatelskich, na podstawie Umowy nr

zawarte] z Zarzadem Wojewodztwa Wielkopolskiego w ramach Wielkopolskiego
Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 — 2020.

Data wplywu Formularza do biura projektu podpis

Numer eWidenCyjNy ..cceeeeeeeeieereereenrcenrsessosssonssnsons (wypelnia Beneficjent)

. Dane potencjalnego uczestnika projektu

Imie:

Nazwisko:

PESEL:

Adres zamieszkanial:

- Miejscowosé:

- Ulica:

- Nr budynku:

Nalezy poda¢ miejsce zamieszkania, w rozumieniu Kodeksu Cywilnego, tj. miejscowos$¢, w ktorej przebywa si¢ z zamiarem statego
pobytu. Adres ten powinien umozliwi¢ kontakt w przypadku zakwalifikowania do projektu.
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- Nr lokalu:

- Kod pocztowy:

- Gmina:

- Powiat:

- Wojewddztwo:

Telefon kontaktowy:

Adres e-mail:

I1. Aktualny status potencjalnego uczestnika projektu

Oswiadczam, ze (zaznaczy¢ ,x”):

1. Jestem osobg bezrobotng® w wieku 30 lat i wigcej,
W przypadku zarejestrowania w Powiatowym Urzedzie Pracy do formularza
nalezy dotgczy¢ zaswiadczenie wydane przez PUP potwierdzajgce ten fakt

[

[

Jestem osoba bierng zawodowo® w wieku 30 lat i wiecej*,

Posiadam wyksztatcenie:

nizsze niz podstawowe (ISCED 0)

podstawowe (ISCED 1) L

gimnazjalne (ISCED 2) u

2 Osoby bezrobotne - osoby pozostajace bez pracy, gotowe do podjecia pracy i aktywnie poszukujace zatrudnienia. Definicja uwzglednia
osoby zarejestrowane jako bezrobotne zgodnie z krajowymi przepisami, nawet jezeli nie spetniajag one wszystkich trzech kryteriow.
Osobami bezrobotnymi sg zaréwno osoby bezrobotne w rozumieniu badania aktywnosci ekonomicznej ludnosci, jak i osoby zarejestrowane
jako bezrobotne. Definicja nie uwzglednia studentéw studidw stacjonarnych, nawet jesli spetniajg powyzsze kryteria. Osoby kwalifikujgce
sie do urlopu macierzyriskiego lub rodzicielskiego, ktore sg bezrobotne w rozumieniu niniejszej definicji (nie pobierajg swiadczen z tytutu
urlopu), sa réwniez osobami bezrobotnymi w rozumieniu Wytycznych;

3 Osoby bierne zawodowo - osoby, ktére w danej chwili nie tworzg zasobdw sity roboczej (tzn. nie pracuja i nie s bezrobotne). Studenci
studidw stacjonarnych sg uznawani za osoby bierne zawodowo. Osoby bedace na urlopie wychowawczym (rozumianym jako nieobecnosé
w pracy, spowodowana opieka nad dzieckiem w okresie, ktory nie miesci sie w ramach urlopu macierzynskiego lub urlopu rodzicielskiego),
sg uznawane za bierne zawodowo, chyba ze s3 zarejestrowane juz jako bezrobotne (wéwczas status bezrobotnego ma pierwszenstwo).
Osoby prowadzace dziatalnos$¢ na wtasny rachunek (w tym cztonek rodziny bezptatnie pomagajacy osobie prowadzacej dziatalnosc) nie s
uznawane za bierne zawodowo.

4 Wiek uczestnika projektu jest okreslany na podstawie daty urodzenia i ustalany w dniu rozpoczecia udziatu w projekcie — tj. od dnia 30
urodzin.
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[
[

ponadgimnazjalne® (ISCED 3)

policealne (ISCED 4)

[]

wyzsze (ISCED 5-8)

Ponadto nalez¢ do jednej z ponizszych grup:

o osoby dugotrwale bezrobotne®,

o osoby w wieku 50 lat i wigce;,

o kobiety,

o osoby z niepetnosprawnosciami ’,

W przypadku zaznaczenia do formularza nalezy dotgczy¢
kserokopie orzeczenia o niepetnosprawnosci

O O |jgjg g

o osoby o niskich kwalifikacjach®.

5 Dotyczy osdb, ktére ukonczyty liceum ogdlnoksztatcace, liceum profilowane, technikum, zasadnicza szkote zawodowg, uzupetniajace
liceum ogdlnoksztatcace, technikum uzupetniajace
6 Osoby dtugotrwale bezrobotne - definicja pojecia ,dtugotrwale bezrobotny" rézni sie w zaleznosci od wieku:

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

. dorosli (25 lat lub wiecej) - osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres ponad 12 miesiecy (>12 miesiecy).
Wiek uczestnikow projektu jest okreslany na podstawie daty urodzenia i ustalany w dniu rozpoczecia udziatu w projekcie
7 Osoby z niepetnosprawnosciami - osoby niepetnosprawne w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnial997 r. o rehabilitacji zawodowej i
spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2016, poz. 2046, z pézn. zm.), a takze osoby z zaburzeniami psychicznymi w
rozumieniu ustawy z dnial9 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2016 r., poz. 546 z p6zn. zm.)
8 Osoby o niskich kwalifikacjach - osoby posiadajgce wyksztatcenie do ISCED 3 wtgcznie, zgodnie z Miedzynarodowa Klasyfikacja
Standardéw Edukacyjnych ISCED 2011 (UNESCO).
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Pozostale dane

Jestem osobg nalezaca do mniejszosci narodowe;j lub etnicznej,
migrantem, osobg obcego pochodzenia (dane wrazliwe — mozliwosé
odmowy podania informacji)

[ ] tak
[ ] nie

[ ] odmowa podania
informacji

Jestem osobg bezdomng lub dotknigtg wykluczeniem z dostgpu do
mieszkan

[] tak
[ ] nie

Jestem osobg przebywajaca w gospodarstwie domowym bez 0sob

[] tak

pracujacych [ nie
w tym: w gospodarstwie domowym z dzie¢mi pozostajagcymi na
utrzymaniu [ tak
[ ] nie
. . ) .. . [] tak
Jestem osoba zyjaca w gospodarstwie sktadajacym si¢ z jednej osoby
dorostej i dzieci pozostajacych na utrzymaniu [] nie
[ ] tak
Jestem osobg w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (innej niz [ nie

wymienione powyzej) (dane wrazliwe — mozliwos¢ odmowy podania
informacji)

[ ] odmowa podania
informacji
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III. Krétki opis planowanej dzialalno$ci gospodarczej (nalezy opisa¢ kazdy z podpunktow):
e scktor, branza (nalezy wskazac, czy planowana dziatalno$¢ gospodarcza prowadzona
bedzie w sektorze Odnawialnych Zrédet Energii (OZE) i/lub w branzach
zidentyfikowanych jako branze o najwigkszym potencjale rozwojowym i/lub branzach
strategicznych dla danego regionu (w ramach smart specialisation);

e posiadane zasoby tj. kwalifikacje i umiejetnosci niezbedne do prowadzenia dziatalnosci
gospodarczej;

e planowany koszt przedsigwzigcia;

e charakterystyka potencjalnych klientdéw/odbiorcow/kontrahentow;
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e charakterystyka konkurenciji;

e stopien przygotowania inwestycji do realizacji;

e posiadane wyksztatcenie/doswiadczenie do prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej,
e plany odnosnie zatrudnienia pracownikow.
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IV. Oswiadczenia.

- os$wiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, iz: Administratorem moich danych osobowych jest
w odniesieniu do zbioru Whnioskodawcy WRPO 2007-2013 i 2014-2020 — Marszatek
Wojewodztwa Wielkopolskiego majacy siedzibe przy al. Niepodlegtosci 34, 61-714 Poznan.
Natomiast w odniesieniu do zbioru Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje
programéw operacyjnych - Minister Rozwoju, majacy siedzibg przy Pl. Trzech Krzyzy 3/5, 00-
507 Warszawa. Podstawe prawng przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 23 ust. 1
pkt 2 lub art. 27 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.
U. 2 2016 r. poz. 922) — dane osobowe sg niezbedne dla realizacji Wielkopolskiego Regionalnego
Programu Operacyjnego na lata 2014-2020 na podstawie:

e w odniesieniu do zbioru Wnioskodawcy WRPO 2007-2013 i 2014-2020:
rozporzadzenia 1303/2013;
rozporzadzenia 1304/2013;
ustawy wdrozeniowe;j.
e w odniesieniu do zbioru Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacj¢
programow operacyjnych:
rozporzadzenia 1303/2013;
rozporzadzenia 1304/2013;
ustawy wdrozeniowej;

rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrze$nia 2014 r.
ustanawiajacego szczegdlowe przepisy wykonawcze do rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzoréw stuzacych do
przekazywania Komisji okre§lonych informacji oraz szczegdétowe przepisy dotyczace
wymiany informacji miedzy Beneficjentami a instytucjami zarzadzajacymi,
certyfikujacymi, audytowymi i posredniczacymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str.1).

Moje dane osobowe beda przetwarzane wylacznie w celu potwierdzenia
kwalifikowalnosci uczestnictwa w Projekcie nr RPWP.06.03.01-30-0142/17

data i czytelny podpis

- O$wiadczam, ze posiadam peing zdolnos¢ do czynnos$ci prawnych oraz korzystam z petni praw
publicznych;

data i czytelny podpis

- Oswiadczam, ze nie posiadatem/-am zarejestrowanej dziatalnos$ci gospodarczej w Krajowym
Rejestrze Sadowym, Centralnej Ewidencji 1 Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej lub
prowadzilem/-am dzialalno$¢ na podstawie odrgbnych przepisow (w tym m.in. dziatalnos¢
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adwokacka, komornicza lub o$wiatowg) w okresie 12 miesigcy poprzedzajacych dzien
przystapienia do projektu;

data i czytelny podpis

- Os$wiadczam, ze nie korzystam rownolegle z innych §rodkéw publicznych, w tym zwlaszcza ze
srodkéw Funduszu Pracy, PFRON oraz srodkéw przyznawanych w ramach PROW 2014-2020 i
WRPO 2014+, przeznaczonych na pokrycie tych samych wydatkéw zwigzanych z podjeciem oraz
prowadzeniem dziatalno$ci gospodarczej. Otrzymane dofinansowanie nie stanowi wkladu
wlasnego w innych projektach;

data i czytelny podpis

- Oswiadczam, ze nie prowadz¢ dziatalnosci rolniczej innej niz wskazana w art. 2 ustawy z dnia
20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2016 r., poz. 645
z poézn. zm.);

data i czytelny podpis

- Oswiadczam, ze w przypadku rozpoczegcia przeze mnie dziatalnosci gospodarczej begdzie ona
zarejestrowana na terenie wojewddztwa wielkopolskiego;

data i czytelny podpis

- Oswiadczam, ze nie pozostaj¢ w stosunku pracy lub innym (w tym w ramach umow
cywilnoprawnych) z Beneficjentem (Projektodawcg) oraz nie taczy mnie i nie taczyt z
Beneficjentem i/lub jego pracownikiem uczestniczacym w procesie rekrutacji i oceny
biznesplanéw: zwiazek matzenski, stosunek pokrewienstwa i powinowactwa i/lub zwigzek z
tytutu przysposobienia, opieki lub kurateli;

data i czytelny podpis

- O$wiadczam, ze nie zostalem/-am ukarany/-a karg zakazu dostgpu do srodkéw, o ktorych mowa
w art. 5 ust. 3 pkt 1 1 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (dalej ,,ufp”)
(Dz. U. z 2016 r., poz. 1870 z p6zn. zm.). Jednoczesnie zobowigzuje si¢ do niezwlocznego
powiadomienia Beneficjenta o zakazach dostepu do srodkow o ktérych mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1
i 4 ufp orzeczonych w stosunku do mnie w okresie realizacji projektu;

data i czytelny podpis

- Oswiadczam, ze zapoznatem/-am si¢ z Regulaminem rekrutacji uczestnikow 1 akceptuje jego
warunki;

data i czytelny podpis

8
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- Os$wiadczam, ze zgodnie z wymogami zawartymi w Regulaminie rekrutacji uczestnikow
| Wstepnym Formularzu rekrutacyjnym jestem uprawniony/-a do uczestnictwa w projekcie;

data i czytelny podpis

- Oswiadczam, ze po rozpoczgciu dziatalno$ci gospodarczej zamierzam/nie zamierzam
zarejestrowac si¢ jako ptatnik podatku VAT;

data i czytelny podpis

- Os$wiadczam, ze zostatem/-am poinformowany/-a, ze projekt wspotfinansowany jest ze srodkow
Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego;

data i czytelny podpis
- O$wiadczam, ze (prosz¢ zaznaczy¢ wlasciwe):
[ ] w ciagu biezacego roku budzetowego oraz dwdch poprzedzajacych go lat budzetowych, nie
otrzymatem/-am pomocy de minimis lub

[ ] w ciagu biezacego roku budzetowego oraz dwoch poprzedzajacych go lat budzetowych
otrzymatem/-am pomoc de minimis w WySOKOSCI ..........covevuiuiiniiiiiiiin.

data i czytelny podpis

"1 Oswiadczam, ze zostalem/-am pouczony/-a o odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen
niezgodnych z prawda.

data i czytelny podpis

V. Ocena kwalifikowalno$ci uczestnictwa w Projekcie (wypelnia Beneficjent)

Kandydat spetnia/nie spetia’® wstepne kryteria uczestnictwa w Projekcie (wypetnia Beneficjent)

S Nalezy zataczy¢ zaswiadczenia o otrzymanej pomocy de minimis.

10 Niepotrzebne skreslic.




