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Załącznik nr 1 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie „Projekt Nowa Praca w Małopolsce”
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Załącznik nr 1 do Regulaminu rekrutacji i udziału w projekcie


Projekt[footnoteRef:1] pt. „Poprawa ergonomii i inkluzywności środowiska pracy w firmie STYROBUD B.T.K. RADOMSCY SP. J. poprzez wdrożenie elastycznych rozwiązań organizacyjnych i inwestycje w ergonomiczne wyposażenie stanowisk” [1:  Definicje niezbędne do wypełnienia Formularza rekrutacyjnego znajdują się w Regulaminie rekrutacji i udziału w projekcie pt. „Poprawa ergonomii i inkluzywności środowiska pracy w firmie STYROBUD B.T.K. RADOMSCY SP. J. poprzez wdrożenie elastycznych rozwiązań organizacyjnych i inwestycje w ergonomiczne wyposażenie stanowisk”, znajdującym się w Biurze projektu oraz na stronie internetowej Projektu: https://www.isoft.biz.pl/projekty-unijne/
] 

Numer projektu: FEPK.07.08-IP.01-0088/25
współfinansowany z Europejskiego Funduszu Społecznego Plus w ramach programu regionalnego
Fundusze Europejskie dla Podkarpacia 2021-2027
PRIORYTET 7 FEPK.07 Kapitał ludzki gotowy do zmian
DZIAŁANIE FEPK.07.08 Wsparcie procesów adaptacyjnych i modernizacyjnych pracowników oraz przedsiębiorców 




FORMULARZ REKRUTACYJNY




	Informacje wypełniane przez 
ISOFT Grzegorz Lasek 

	Data przyjęcia Formularza rekrutacyjnego
	
……./………/…… r.

	Godzina przyjęcia Formularza rekrutacyjnego
	
..…… : ……….

	Podpis osoby przyjmującej Formularz rekrutacyjny
	
……………………….………………

	Numer Identyfikacyjny Kandydata/-tki Formularza rekrutacyjnego (NIK)
	
……/……/FEPK/7.8/……/ISOFTGL












	Wypełnia Kandydat/-tka na Uczestnika/-czkę projektu[footnoteRef:2] [2:  Wymogi formalne wypełnienia formularza rekrutacyjnego: formularz rekrutacyjny należy wypełnić czytelnie w języku polskim. Wszystkie podpisy na dokumentach powinny być czytelne, skreślenia zaparafowane. Niedopuszczalna jest ingerencja w treść formularza rekrutacyjnego, usuwanie zapisów, logotypów.] 

Wszystkie pola od 1 do 4 muszą zostać wypełnione

	1. DANE KANDYDATA/-TKI NA UCZESTNIKA/-CZKĘ PROJEKTU

	Imię
	

	Nazwisko 
	

	Płeć (zaznaczyć x)
	|_| Kobieta
	|_| Mężczyzna

	Wiek (podać w ukończonych pełnych latach)
	
	data urodzenia
	dzień
	miesiąc
	rok

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	|_| Brak numeru PESEL

	Brak PESEL – inny identyfikator:
	

	Wykształcenie (zaznaczyć x)
	|_| brak formalnego wykształcenia (ISCED 0) 
|_| podstawowe (ISCED 1)
|_| gimnazjalne (ISCED 2)
|_| ponadgimnazjalne (ISCED 3)
|_| policealne (ISCED 4)
|_| wyższe (ISCED 5-8)

	Obywatelstwo
	

	2. DANE TELEADRESOWE

	Kraj
	

	Województwo 
	

	Powiat
	

	Gmina
	

	Miejscowość
	

	Kod pocztowy
	

	Ulica
	

	Numer domu
	

	Numer lokalu
	

	Telefon kontaktowy
	

	Adres e-mail
	
	|_|  nie posiadam

	Obszar zamieszkania
	|_| obszar wiejski
	|_| obszar miejski

	Obszar wg stopnia urbanizacji DEGURBA:

	|_|(1) - gęsto zaludnione  
|_|(2) - pośrednie
|_|(3) - słabo zaludnione

	3. STATUS NA RYNKU PRACY W CHWILI PRZYSTĄPIENIA DO PROJEKTU (zaznaczyć x): 

	Oświadczam, że zamieszkuję/uczę się/pracuję na terenie województwa podkarpackiego[footnoteRef:3]: [3:  w rozumieniu przepisów Kodeksu Cywilnego] 

	tak
	nie

	Zamieszkuję obszar województwa podkarpackiego
	|_|
	|_|

	Uczę się na obszarze województwa podkarpackiego
	|_|
	|_|

	Pracuję na obszarze województwa podkarpackiego
	|_|
	|_|

	Oświadczam że jestem osobą:
	tak
	nie

	prowadzącą działalność na własny rachunek
	|_|
	|_|

	pracującą w administracji rządowej
	|_|
	|_|

	pracującą w administracji samorządowej (z wyłączeniem szkół i placówek systemu oświaty)
	|_|
	|_|

	pracującą w organizacji pozarządowej
	|_|
	|_|

	pracującą w MMŚP
	|_|
	|_|

	pracującą w dużym przedsiębiorstwie
	|_|
	|_|

	pracującą w podmiocie wykonującym działalność leczniczą
	|_|
	|_|

	pracującą w szkole lub placówce systemu oświaty (kadra pedagogiczna)
	|_|
	|_|

	pracującą w szkole lub placówce systemu oświaty (kadra niepedagogiczna)
	|_|
	|_|

	pracującą w szkole lub placówce systemu oświaty (kadra zarządzająca)
	|_|
	|_|

	pracującą na uczelni
	|_|
	|_|

	pracującą w instytucie naukowym
	|_|
	|_|

	pracującą w instytucie badawczym
	|_|
	|_|

	pracującą w instytucie działającym w ramach Sieci Badawczej Łukasiewicz
	|_|
	|_|

	pracującą w międzynarodowym instytucie naukowym
	|_|
	|_|

	pracującą dla federacji podmiotów systemu szkolnictwa wyższego i nauki
	|_|
	|_|

	pracująca na rzecz państwowej osoby prawnej
	|_|
	|_|

	Inne
	|_|
	|_|

	Oświadczam że jestem osobą zatrudnioną w oparciu o umowę o pracę u Pracodawcy:
	
tak


	1
	STYROBUD B.T.K. RADOMSCY SP. J.
	|_|


	4. STATUS NA RYNKU PRACY W CHWILI PRZYSTĄPIENIA DO PROJEKTU –DODATKOWE INFORMACJE – możliwość odmowy podania informacji (zaznaczyć x):

	Osoba z niepełnosprawnościami (należy dołączyć kserokopię orzeczenia o stopniu niepełnosprawności)[footnoteRef:4]  [4:  Osoba z niepełnosprawnościami – to: 
osoby niepełnosprawne w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2021 r. poz. 573, z późn. zm.), 
osoby z zaburzeniami psychicznymi w rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2022 r. poz. 2123).
] 

	tak
	nie
	odmowa udzielenia informacji

	
	|_|
	|_|
	|_|

	w stopniu: 
	lekkim
	umiarkowanym
	znacznym

	
	|_|
	|_|
	|_|

	Osoba należącą do mniejszości, w tym społeczności marginalizowanych takich jak Romowie[footnoteRef:5] [5:  Osoba należąca do mniejszości, w tym społeczności marginalizowanych takich jak Romowie – osoba należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej. Zgodnie z prawem krajowym mniejszości narodowe to mniejszość: białoruska, czeska, litewska, niemiecka, ormiańska, rosyjska, słowacka, żydowska. Mniejszości etniczne to: karaimska, łemkowska, romska, tatarska.] 

	tak
	nie
	odmowa udzielenia informacji

	
	|_|
	|_|
	|_|

	
Osoba obcego pochodzenia[footnoteRef:6] [6:  Osoby obcego pochodzenia to cudzoziemcy - każda osoba, która nie posiada polskiego obywatelstwa, bez względu na fakt posiadania lub nie obywatelstwa (obywatelstw) innych krajów.] 



	tak
	nie

	
	|_|
	|_|

	Osoba z krajów trzecich (obywatel kraju spoza Unii Europejskiej)[footnoteRef:7] [7:  Osoba, która nie jest obywatelem państwa członkowskiego UE, w tym bezpaństwowiec w rozumieniu Konwencji o statusie bezpaństwowców z dnia 28 sierpnia 1954 r. i osoba bez ustalonego obywatelstwa] 

	tak
	nie

	
	|_|
	|_|

	Osoba w kryzysie bezdomności, dotknięta wykluczeniem z dostępu do mieszkań lub zagrożona bezdomnością[footnoteRef:8] [8:  Za osobę w kryzysie bezdomności uznaje się osobę:
a) bezdomną w rozumieniu art. 6 pkt 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej, czyli osobę niezamieszkująca w lokalu mieszkalnym w rozumieniu przepisów o ochronie praw lokatorów i mieszkaniowym zasobie gminy i niezameldowana na pobyt stały, w rozumieniu przepisów o ewidencji ludności, a także osobę niezamieszkująca w lokalu mieszkalnym i zameldowaną na pobyt stały w lokalu, w którym nie ma możliwości zamieszkania;
b) znajdującą się w sytuacjach określonych w Europejskiej Typologii Bezdomności i Wykluczenia Mieszkaniowego ETHOS w kategoriach operacyjnych: bez dachu nad głową, bez mieszkania, w niezabezpieczonym mieszkaniu, w nieodpowiednim mieszkaniu;
c) zagrożoną bezdomnością - osobę znajdującą się w sytuacji wykluczenia mieszkaniowego zgodnie z typologią ETHOS, osobę bezpośrednio zagrożona eksmisją lub utratą mieszkania, a także osobę wcześniej doświadczająca bezdomności, zamieszkującą mieszkanie i potrzebującą wsparcia w utrzymaniu mieszkania.] 

	tak
	nie

	
	|_|
	|_|

	5. INFORMACJE O SPECJALNYCH POTRZEBACH (wynikające z niepełnosprawności – jeżeli dotyczy)
	Proszę o podanie specjalnej potrzeby
	Nie zgłaszam specjalnych potrzeb lub nie dotyczy (zaznaczyć x)

	Czy występują problemy z poruszaniem się – np.  wymagana jest winda/podjazd? Dostosowanie przestrzeni z uwagi na niepełnosprawność ruchową (w tym chwilową np. stosowanie kul, ortezy etc.).
	
	|_|

	Czy występują problemy ze wzrokiem – np. wymagane są materiały ze zwiększoną czcionką? Zapewnienie specjalistycznej formy materiałów.
	
	|_|

	Czy występują problemy ze słuchem – np. wymagane jest dodatkowe, indywidualne nagłośnienie (np. słuchawki)? Zapewnienie systemu wspomagającego słyszenie.
	
	|_|

	Czy występują problemy z opanowaniem wiedzy – np. wymagana jest większa ilość czasu na opanowanie wiedzy (wolniejsze tempo przekazywania informacji)?
	
	|_|

	Inne specjalne potrzeby – jakie?
	|_|

	














	OŚWIADCZENIA DODATKOWE

	Oświadczam, że:
· wszystkie podane przeze mnie powyżej informacje są prawdziwe i kompletne. Przyjmuję do wiadomości, że informacje te mogą podlegać weryfikacji przez upoważnione instytucje (np. urzędy kontroli skarbowej) na podstawie krajowych rejestrów (np. rejestr ZUS, rejestr PUP) pod względem ich zgodności z prawdą;
· jestem świadomy/-a odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 kodeksu karnego przewidującego karę pozbawienia wolności do lat 3 za składanie fałszywych zeznań;
· wyrażam zgodę na prowadzenie wobec mojej osoby dalszego postępowania rekrutacyjnego;
· jestem świadomy/-a, iż złożenie Formularza rekrutacyjnego nie jest równoznaczne z zakwalifikowaniem do udziału w Projekcie;
· deklaruję udział w zaproponowanych mi formach wsparcia w ramach Projektu pt. „Poprawa ergonomii i inkluzywności środowiska pracy w firmie STYROBUD B.T.K. RADOMSCY SP. J. poprzez wdrożenie elastycznych rozwiązań organizacyjnych i inwestycje w ergonomiczne wyposażenie stanowisk”;
· zapoznałem/-am się z Regulaminem rekrutacji i udziału w projekcie pt. „Poprawa ergonomii i inkluzywności środowiska pracy w firmie STYROBUD B.T.K. RADOMSCY SP. J. poprzez wdrożenie elastycznych rozwiązań organizacyjnych i inwestycje w ergonomiczne wyposażenie stanowisk”;
· [bookmark: _Hlk152929885]nie podlegam wykluczeniu z otrzymania wsparcia wynikającego z nałożonych sankcji w związku z agresją Federacji Rosyjskiej na Ukrainę, tj.: 
· nie jestem osobą lub podmiotem, względem której stosowane są środki sankcyjne, 
· nie jestem związany z osobami lub podmiotami, względem których stosowane są środki sankcyjne;
· zostałem/-am poinformowany/a, że Projekt „Poprawa ergonomii i inkluzywności środowiska pracy w firmie STYROBUD B.T.K. RADOMSCY SP. J. poprzez wdrożenie elastycznych rozwiązań organizacyjnych i inwestycje w ergonomiczne wyposażenie stanowisk” współfinansowany jest ze środków UE w ramach Priorytetu 7 FEPK.07 Kapitał ludzki gotowy do zmian, Działania FEPK.07.08 Wsparcie procesów adaptacyjnych i modernizacyjnych pracowników oraz przedsiębiorców realizowanego w ramach programu regionalnego Fundusze Europejskie dla Podkarpacia 2021 – 2027;
· nie biorę/nie wziąłem/-łam udziału w tym samym szkoleniu u tego samego wykonawcy (niezależnie od terminu, kiedy szkolenie miało miejsce) – zakaz podwójnego finansowania wsparcia realizowanego w FEP 2021-2027 z działaniami wdrażanymi z KPO (dot. inwestycji 4.4.1 praca zdalna) oraz FERS (w zakresie zielonych kompetencji, w tym kompetencji niezbędnych do pracy w sektorze zielonej gospodarki oraz zarządzania różnorodnością / wiekiem).;
· w ciągu 4 tygodni po zakończeniu udziału w Projekcie udostępnię dane dotyczące mojego statusu na rynku pracy oraz informacje nt. udziału w kształceniu lub szkoleniu oraz uzyskaniu kwalifikacji lub nabyciu kompetencji, utrzymaniu zatrudniania/uzyskaniu zatrudnienia,
· jeżeli w trakcie mojego udziału w Projekcie wystąpią okoliczności powodujące zmianę mojego statusu lub inne czynniki, prowadzące w konsekwencji do niekwalifikowania mnie do dalszego udziału w Projekcie, poinformuję o tym zdarzeniu biuro projektu ISOFT Grzegorz Lasek.


[bookmark: _Hlk171415901]

………………………….						……………………………………………
miejscowość i data  		czytelny podpis Kandydata/-tki na Uczestnika/-czkę projektu
Załączniki do Formularza rekrutacyjnego:
Załącznik nr 1 Klauzula informacyjna
Załącznik nr 2 Oświadczenie uczestnika projektu – podwójne uczestnictwo
"Projekt Nowa Praca w Małopolsce", 
nr projektu FEMP.08.01-IP.02-0026/23
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