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FORMULARZ REKRUTACYINY Al DLA PODMIOTOW

Instrukcja wypetniania formularza rekrutacyjnego do projektu

1. Przed rozpoczeciem wypetniania Formularza nalezy zapoznac sie z REGULAMIN REKRUTACII |
CZESTNICTWA DO PROJEKTU pn.: ,ROZWOJ EKONOMII SPOtECZNE) W SUBREGIONIE
WAEBRZYSKIM” .

2. Zawarte w formularzu instrukcje dotyczq tylko i wyfqcznie | etapu rekrutacji, jakim jest ztozenie
prawidtowo wypetnionego formularza czes¢ A | i/lub czes¢ A Il i/lub czes¢ Alll oraz czes¢ B. Nie
zawierajqg wskazowek dla etapu, jakim jest rozmowa kwalifikacyjna.

3. Formularz nalezy wypetni¢ w jezyku polskim, czytelnie, komputerowo lub DRUKOWANYMI
LITERAMI.

4. Nalezy wypetnic¢ wszystkie pola Formularza lub wpisa¢ , nie dotyczy”.

5. Warunkiem przekazania formularza do oceny merytorycznej jest prawidtowe uzupetnienie go w
czesci formalnej i uzyskanie na etapie oceny formalnej wymaganej liczby punktow

6. Formularz nalezy podpisac czytelnie w wyznaczonym miejscu przez osoby upowaznione do
reprezentacji Podmiotu/éw.

7. W przypadku zgtoszenia Podmiotu/dw wraz z osobami fizycznymi, do formularza (czesé A I i/lub
A ll) nalezy dotgczy¢ czes¢ A Il wypetnionq i podpisang indywidualnie przez kazdq ze zgtaszanych
0s0b.

8. Czes¢ Alll formularza (dotgczang do formularza czesci A I'i /lub A Il tylko w wypadku zgtaszania
sie do projektu wraz z osobami fizycznymi) wypetnia indywidualnie osoba zgtaszana do projektu
wraz z Podmiotem/ami.

9. Podmioty mogq zgtosi¢ maksymalnie 10 oséb fizycznych (poza osobami kierowanymi do projektu
z Podmiotu/éw) w takim przypadku kazda osoba fizyczna zgtoszona do projektu wraz z
Podmiotem/Podmiotami, zobligowana jest do wypetnienia czesci A Il Formularza
Rekrutacyjnego

10. Wszystkie podpisy nalezy dokonac kolorem innym niz czarny.

11. Wszystkie kserokopie zatgczanych dokumentow muszq byc¢ poswiadczone za zgodnos¢ z
oryginatem przez Kandydata lub Podmiot poprzez opatrzenie kazdej strony kopii dokumentu
klauzulg ,Za zgodnosc¢ z oryginatem", oraz wtasnorecznym podpisem kandydata lub o0séb
upowaznionych do reprezentacji Podmiotu zgodnie z KRS.

12. W przypadku zgtoszenia do projektu jednego Podmiotu nalezy ztozy¢ poprawnie wypetniony
formularz rekrutacyjny czes¢ A | oraz czes¢ B wraz z zatgcznikami, w przypadku zgtoszenia do
projektu dwdch Podmiotéw lub wiecej nalezy ztozy¢ formularz rekrutacyjny czes¢ A | oraz dla
kazdego dodatkowego Podmiotu odrebnie wypetnione czesci A Il i czes¢ B wspding dla
zgtaszanych Podmiotdw, oraz wymagane zatgczniki.

13. W przypadku zgtoszenia do udziatu w projekcie Podmiotu lub Podmiotéow wraz z osobami
fizycznymi do formularza zgtoszeniowego opisanego w p. 12 dodatkowo nalezy dotqczyc
prawidtowo wypetniong/e czesé/czesci A Il formularza rekrutacyjnego (wypetnione
indywidualnie przez kazdg osobe fizyczng, zgtaszang do udziatu w projekcie wraz z
Podmiotem/ami) oraz wymagane zatqczniki.

14. Dokumenty rekrutacyjne nalezy ztozy¢ osobiscie pod adres: Forum Aktywnosci Lokalnej,
ul. Ludowa 1c, 58-304 Watbrzych lub Fundacja Rozwoju Ekonomii Spotecznej, ul. Beethovena
1-2/26 , 58-300 Watbrzych w dniach pracy (tzn. w dni robocze bez sobét), w godzinach od 8:00
do 16:00.

15. Zgtoszenia nadestane drogq pocztowq, elektroniczng bqdz faksem nie bedq brane pod uwage.
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FORMULARZ REKRUTACYINY DLA PODMIOTOW

I. INFORMACJA O PODMIOCIE

1. Petna nazwa podmiotu / adres siedziby NIP:
wedtug KRS, dane kontaktowe :

Powiat. ..o REGON

Telefon.:

Mail:

KRS:

2. Adres siedziby/filii lub innej prawnie dozwolonej formy organizacyjnej zgtaszanej do Projektu, jesli sa

inne niz w pkt.1

> FUNDACJA /_\
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uopeiskie,, M SLASK e | L
Telefon.:

Mail:

3. Podmiot jest :

a. Podmiotem Ekonomii Spotecznej

b. Przedsiebiorstwem Spotecznym! 0

4.Dane osdéb uprawnionych do reprezentacji podmiotu (zgodnie z KRS)

a. Imie, nazwisko, stanowisko, funkcja w podmiocie, dane
kontaktowe, nr telefonu

b. Imie, nazwisko, stanowisko, funkcja w podmiocie, dane
kontaktowe, nr telefonu

Y W rozumieniu rozdz. 3 pkt. 20 “Wytycznych w zakresie realizacji przedsiewzie¢ w obszarze wiqgczenia spotecznego

i zwalczania ubéstwa z wykorzystaniem srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego i Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego”. W
przypadku zaznaczenia odpowiedzi, Podmiot/y zobowigzany jest/sa dostarczy¢ dokumenty umozliwiajgce stwierdzenie posiadania przez
Podmiot/y statusu Przedsigbiorstwa Spotecznego (nie dotyczy spétdzielni socjalnej).
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c¢. Imie, nazwisko, stanowisko, funkcja w podmiocie, dane
kontaktowe, nr telefonu

d. Imie, nazwisko, stanowisko, funkcja w podmiocie, dane
kontaktowe, nr telefonu

Tak o Nie o

5. Czy podmiot prowadzi dziatalno$¢ gospodarcza?

Osoba 1 K o M o

Imie

Nazwisko

Data urodzenia3 :

2 Nalezy dotaczy¢ Formularz Informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis oraz zaswiadczenia o pomocy de minimis
albo oswiadczenie o wielkosci pomocy de minimis albo oswiadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy, dotyczace biezagcego roku
podatkowego i dwdch poprzednich lat podatkowych.

3w projekcie moga wzig¢ udziat osoby, ktére ukoriczyty 18 rok zycia.
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Adres zameldowania*

Adres zamieszkania (jesli jest inny niz zameldowania)

Dane kontaktowe(telefon, mail)

Funkcja / stanowisko osoby zgtaszanej w podmiocie

Czy osoba zgtaszana do udziatu w projekcie jest:

- zatrudniona na umowe o prace/spotdzielcza umowe o O

prace

- zatrudniona na umowe cywilno- prawng

4 Lider zastrzega sobie prawo do zweryfikowania adresu zameldowania lub zamieszkana na podstawie okazanego dowodu osobistego lub
innego dokumentu potwierdzajgcego zameldowanie lub zamieszkanie.
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- osobg bezrobotng

- inne (jakie? np. wolontariusz).........cc.coveeeenenecneniene

OSOBA 25 K o M o

Imie

Nazwisko

Data urodzenia®:

Adres zameldowania’

5 Dotyczy tylko Podmiotdw.
6w projekcie moga wzigé¢ udziat osoby, ktére ukonczyty 18 rok zycia.

7 Lider zastrzega sobie prawo do zweryfikowania adresu zameldowania lub zamieszkana na podstawie okazanego dowodu osobistego lub
innego dokumentu potwierdzajgcego zameldowanie lub zamieszkanie.
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Adres zamieszkania (jesli jest inny niz zameldowania)

Dane kontaktowe(telefon, mail)

Funkcja / stanowisko osoby zgtaszanej w podmiocie

Czy osoba zgtaszana do udziatu w projekcie jest:

- zatrudniona na umowe o prace/spoétdzielczg umowe o

prace O

- zatrudniona na umowe cywilno- prawng

0O
- osobg bezrobotng
O
- inne (GaKie?). ..o
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1. Czy podmiot zgtasza sie do udziatu w projekcie z
0soba/osobami fizycznymi® i/lub Podmiotem/ami ?
(Jesli tak naleZy dodatkowo wypelnic cz. AIIT
Formularza Rekrutacyjnego odrebnie dla kazdej
zgtlaszanej osoby i/lub w przypadku zgfaszania sie z Tak o Nie o
dodatkowym Podmiotem/ami cz. A II Formularza
Rekrutacyjnego)

2. Prosze wskazac forme wsparcia uzyskaniem ktorej
Podmiot/y jest/sa zainteresowane:
a. utworzenie miejsc pracy w nowo utworzonym
w Przedsiebiorstwie Spotecznym |

b. utworzenie miejsc pracy w istniejacym O
przedsiebiorstwach spotecznych

C. utworzenie miejsc pracy w podmiotach
ekonomii spotecznej, wytgczenie pod |
warunkiem przeksztatcenia tych podmiotéw w
przedsiebiorstwa spoteczne

Oswiadczenie

Potwierdzam/y prawdziwos¢ podanych w powyzszym Formularzu rekrutacyjnym danych.
Jednoczesnie jestem $wiadomy/-a odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z przepiséw z art. 233 § 1
Kodeksu Karnego za oswiadczenie nieprawdy lub zatajenie prawdy, w zwigzku z art. 75 § 2 Kodeksu
Postepowania Administracyjnego.

Ja nizej podpisany/a o$wiadczam:

- ze zapoznatem/am sie z Regulaminem Uczestnictwa i kryteriami oceny w Projekcie ,Rozwdj
ekonomii spotecznej w subregionie watbrzyskim” O$ priorytetowa 9 Wtgczenie spoteczne, Dziatanie
9.4 Wspieranie gospodarki spotecznej., wspétfinansowanym przez Unie Europejska z Europejskiego
Funduszu Spotecznego w ramach Programu Operacyjnego Wojewddztwa Dolnoslagskiego oraz w petni
akceptuje zapisy jakie okreslone sg w Regulaminie rekrutacji i uczestnictwa i jego zatgcznikach.

(Miejscowos$¢, data) (pieczatka, podpis osoby upowaznionej)

8w przypadku zgtoszenia sie do udziatu w projekcie Podmiotu wraz z osobg fizyczna, ktéra ma uzyskac zatrudnienie w podmiocie,
wymagane jest pisemne zobowigzanie Podmiotu do zatrudnienia zgtaszanej osoby/db w Przedsigbiorstwie Spotecznym.
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(pieczatka, podpis osoby upowaznionej)

(pieczatka, podpis osoby upowaznionej)

pieczatka, (podpis osoby upowaznionej)

Zataczniki :

1. Zaswiadczenia o pomocy de minimis albo oswiadczenie o wielkosci pomocy de minimis
albo os$wiadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy, dotyczace biezacego roku
podatkowego i dwdch poprzednich lat podatkowych.

Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis.
Pisemne zobowigzanie Podmiotu do zatrudnienia zgtaszanej/ych (na Formularzu
Rekrutacyjnym czes¢ Alll) osoby/6b w Przedsiebiorstwie Spotecznym.

4. Oswiadczenie o posiadaniu wiedzy na temat koniecznosci wniesienia zabezpieczenia
dotacji, o ktdrg ubiega sie Podmiot wraz z Kandydatem/tka.

5. Dokumenty niezbedne do potwierdzenia statusu PS.

P

DUWES FORUM  &5FRES

AKTYWNOSCI LOKALNEJ -—




