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UWAGA!  Przed rozpoczęciem wypełniania Formularza zgłoszeniowego do projektu należy zapoznać się z Regulaminem 

rekrutacji i uczestnictwa w projekcie „Młodzi gotowi do działania!”. Formularz zgłoszeniowy do projektu należy wypełnić 

w sposób czytelny. Przyjmowane będą jedynie kompletne, poprawnie wypełnione formularze. 

DANE PODSTAWOWE 

IMIĘ/IMIONA:  

NAZWISKO:  

PESEL:            

PŁEĆ     Kobieta           Mężczyzna WIEK:  

WYKSZTAŁCENIE: 

❑ Brak (Brak formalnego wykształcenia) 

❑ Podstawowe (Kształcenie ukończone na poziomie szkoły podstawowej) 

❑ Gimnazjalne (Kształcenie ukończone na poziomie szkoły gimnazjalnej) 

❑ Ponadgimnazjalne (Kształcenie ukończone na poziomie szkoły średniej lub zasadniczej 

szkoły zawodowej) 
❑ Policealne (Kształcenie ukończone na poziomie wyższym niż kształcenie na poziomie szkoły 

średniej, które jednocześnie nie jest wykształceniem wyższym) 
❑ Wyższe krótkiego cyklu (Kształcenie ukończone na poziomie studiów krótkiego cyklu, 

które jednocześnie nie jest wykształceniem wyższym licencjackim, magisterskim 
i doktoranckim) 

❑ Wyższe licencjackie (Kształcenie ukończone na poziomie studiów wyższych licencjackich) 

❑ Wyższe magisterskie (Kształcenie ukończone na poziomie studiów wyższych 

magisterskich) 

❑ Wyższe doktoranckie (Kształcenie ukończone na poziomie studiów wyższych 

doktoranckich) 

MIEJSCE ZAMIESZKANIA/DANE KONTAKTOWE 

WOJEWÓDZTWO:  

POWIAT:  

GMINA:  

MIEJSCOWOŚĆ:  

ULICA: 
 NR BUDYNKU:  

NR LOKALU:  

KOD POCZTOWY   

TEL. KONTAKTOWY:  

ADRES E-MAIL:  

 

  

Formularz zgłoszeniowy do projektu  

„Młodzi gotowi do działania!” 

nr POWR.01.02.01-14-0055/18 
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PRZYNALEŻNOŚĆ DO GRUPY DOCELOWEJ 
Należy zaznaczyć właściwe pole w każdym z wierszy poniżej TAK NIE 

Oświadczam, że jestem osobą bierną zawodowo 
Bierni zawodowo to osoby, które w danej chwili nie tworzą zasobów siły roboczej (tzn. nie pracują i nie są 
bezrobotne). 
Studenci studiów stacjonarnych uznawani są za osoby bierne zawodowo. Osoby będące na urlopie 
wychowawczym (rozumianym jako nieobecność w pracy, spowodowana opieką nad dzieckiem w okresie, który 
nie mieści się w ramach urlopu macierzyńskiego lub urlopu rodzicielskiego), uznawane są za bierne zawodowo, 
chyba że są zarejestrowane już jako bezrobotne (wówczas status bezrobotnego ma pierwszeństwo).Osoby 
prowadzące działalność na własny rachunek (w tym bezpłatnie pomagający osobie prowadzącej działalność 
członek rodziny) nie są uznawane za bierne zawodowo.  
Status na rynku pracy jest określany w dniu rozpoczęcia uczestnictwa w projekcie. 

  

Oświadczam, że jestem osobą w wieku 15-29 lat 
Wsparciem mogą być objęte osoby powyżej 15 roku życia (od dnia 15 urodzin) do dnia poprzedzającego 

ukończenie 30 roku życia (do dnia 30 urodzin).Wiek uczestników określany jest na podstawie daty urodzenia 

w dniu rozpoczęcia udziału w projekcie.  

  

Oświadczam, że jestem osobą zamieszkującą na obszarze województwa mazowieckiego 
Zgodnie z art. 25 Kodeksu Cywilnego: Miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowość, w której osoba 

ta przebywa z zamiarem stałego pobytu. 

  

Oświadczam, że nie uczestniczę w kształceniu w trybie formalnym stacjonarnym 
Kształcenie formalne w trybie stacjonarnym rozumiane jest jako kształcenie w systemie szkolnym na poziomie 

szkoły podstawowej, gimnazjum, szkół ponadgimnazjalnych, jak również kształcenie na poziomie wyższym w 

formie studiów wyższych lub doktoranckich realizowanych w trybie dziennym. 

  

Oświadczam, że w ciągu ostatnich 4 tygodni nie szkoliłam/em się, nie uczestniczyłam/em 

w szkoleniu 
Przez szkolenia rozumie się uczestnictwo w pozaszkolnych zajęciach mających na celu uzyskanie, uzupełnienie 

lub doskonalenie umiejętności i kwalifikacji zawodowych lub ogólnych, potrzebnych do wykonywania pracy 

finansowanych ze środków publicznych. 

  

DANE DOTYCZĄCE KANDYDATA NA UCZESTNIKA PROJEKTU 

Należy zaznaczyć właściwe pole w każdym z wierszy poniżej TAK NIE 

Jestem migrantem1, osobą obcego pochodzenia2, przynależę do mniejszości (w tym mniejszości 

narodowe i etniczne)3 
  

Jestem osobą bezdomną lub dotkniętą wykluczeniem z dostępu do mieszkań4   

Jestem osobą niepełnosprawną5   

Jestem osobą w innej niekorzystnej sytuacji społecznej (inne niż wymienione powyżej)   

PREFEROWANE MIEJSCE ODBYWANIA ZAJĘĆ 

 

 

                                                           
1 Cudzoziemcy na stale mieszkający w danym państwie, obywatele obcego pochodzenia lub obywatele należący do mniejszości. 
2 Osoby obcego pochodzenia to cudzoziemcy –każda osoba, która nie posiada polskiego obywatelstwa, bez względu na fakt posiadania lub nie 
posiadania obywatelstwa (obywatelstw) innych krajów lub osoba, której co najmniej jeden z rodziców urodził się poza terenem Polski. 
3 Zgodnie z prawem krajowym mniejszości narodowe to mniejszość: białoruska, czeska, litewska, niemiecka, ormiańska, rosyjska, słowacka, ukraińska, 
żydowska. Mniejszości etniczne: karaimska, łemkowska, romska, tatarska 
4 Zgodnie z Europejską typologią bezdomności i wykluczenia mieszkaniowego ETHOS, w której wskazuje się okoliczności życia w bezdomności lub 
ekstremalne formy wykluczenia mieszkaniowego: bez dachu nad głową (osoby żyjące w surowych i alarmujących warunkach); bez miejsca zamieszkania 
(osoby przebywające w schroniskach dla bezdomnych, w schroniskach dla kobiet, schroniskach dla migrantów, osoby opuszczające instytucje 
penitencjarne/karne/szpitale, instytucje opiekuńcze, osoby otrzymujące długookresowe wsparcie z powodu bezdomności –specjalistyczne 
zakwaterowanie wspierane; niezabezpieczone zakwaterowanie (osoby posiadające niepewny najem z nakazem eksmisji, osoby zagrożone przemocą); 
nieodpowiednie warunki mieszkaniowe (konstrukcje tymczasowe, mieszkania substandardowe - lokale nienadające się do zamieszkania wg standardu 
krajowego, skrajne przeludnienie). 
5 W rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1977 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (tj. Dz. U. z 2011 r., 
Nr 127, poz. 721 z późn. zm.), a także osoby z zaburzeniami psychicznymi, o których mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia 
psychicznego (tj. Dz. U. z 2011 r., Nr 231, poz. 1375) 
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OŚWIADCZENIA:  
Ja niżej podpisany/a oświadczam, iż: 

1. zapoznałem/am się z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie „Młodzi gotowi do działania!”, 
akceptuję jego warunki i zgodnie z wymogami jestem uprawniony/a do uczestnictwa w nim, 
jednocześnie zobowiązuje się do niezwłocznego poinformowania organizatora projektu – PLUSK POLSKA 
Sp. z o.o. Sp. k. o zmianach danych zawartych w formularzu zgłoszeniowym (dane uczestnika, dane 
kontaktowe, status na rynku pracy, inne); 

2. spełniam wszystkie wymogi formalne określone w Regulaminie Projektu „Młodzi gotowi do działania!”; 
3. samodzielnie, z własnej inicjatywy zgłaszam chęć udziału w projekcie „Młodzi gotowi do działania!” 

współfinansowanym przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego, w ramach 
Osi Priorytetowej I Osoby młode na rynku pracy Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 
(POWER) 2014-2020, Działanie 1.2 Wsparcie osób młodych pozostających bez pracy na regionalnym 
rynku pracy – projekty konkursowe Poddziałanie 1.2.1 Wsparcie udzielane z Europejskiego Funduszu 
Społecznego, realizowanym przez PLUSK POLSKA Sp. z o.o. Sp. k. 

4. wyrażam zgodę na udział w procesie rekrutacyjnym 
5. zostałem/am poinformowany/a, że projekt realizowany jest w ramach Osi priorytetowej I Osoby młode 

na rynku pracy Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój (POWER) 2014-2020, Działanie 1.2 
Wsparcie osób młodych pozostających bez pracy na regionalnym rynku pracy – projekty konkursowe 
Poddziałanie 1.2.1 Wsparcie udzielane z Europejskiego Funduszu Społecznego. 

6. zostałem/am poinformowany/a, że projekt jest współfinansowany przez Unię Europejską w ramach 
Europejskiego Funduszu Społecznego; 

7. zostałem/am poinformowany/a, iż ścieżka uczestnictwa w projekcie obejmuje zindywidualizowaną 
i kompleksową aktywizację zawodowo-edukacyjną obejmującą łącznie cztery formy wsparcia:  

- Identyfikacja potrzeb osób młodych oraz diagnozowanie możliwości w zakresie doskonalenia 
zawodowego, w tym identyfikacja stopnia oddalenia od rynku pracy osób młodych oraz 
opracowanie IPD  

- Kompleksowe i indywidualne pośrednictwo pracy w zakresie uzyskania odpowiedniego 
zatrudnienia zgodnego z kwalifikacjami i kompetencjami wspieranej osoby  

- Nabywanie, podwyższanie lub dostosowywanie kompetencji i kwalifikacji, niezbędnych na 
rynku pracy w kontekście zidentyfikowanych potrzeb osoby, której udzielane jest wsparcie 
poprzez wysokiej jakości szkolenia  

- Nabywanie lub uzupełnianie doświadczenia zawodowego oraz praktycznych umiejętności 
w zakresie wykonywania danego zawodu poprzez staże spełniające standardy wskazane 
w Europejskiej Ramie Jakości Praktyk i Staży  

a zajęcia mogą odbywać się w innej miejscowości niż moje miejsce zamieszkania; 
8. Deklaruję uczestnictwo w całej ścieżce wsparcia, równocześnie zobowiązuję się, że w przypadku 

rezygnacji z uczestnictwa w Projekcie niezwłocznie poinformuję o tym fakcie Organizatora Projektu; 
9. zostałem/am poinformowany/a, że złożenie Formularza zgłoszeniowego nie jest równoznaczne 

z zakwalifikowaniem do udziału w projekcie; 
10. wyrażam zgodę na udział w badaniach ankietowych; 
11. wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Organizatora Projektu na etapie 

rekrutacji; 
12. zostałem poinformowany/a, o możliwości odmowy podania danych wrażliwych, tj. danych rasowych 

i etnicznych oraz dotyczących stanu zdrowia; 
13. W związku z obowiązkiem upowszechniania informacji dotyczących realizacji projektów 

współfinansowanych ze środków Unii Europejskiej oraz promocji (Rozporządzenie Rady (WE) nr 
1083/2006 z dnia 11 lipca 2006), wyrażam zgodę na utrwalanie mojego wizerunku na zdjęciach, 
publikowanie zdjęć, w tym na stronie internetowej, portalach społecznościowych czy w prasie,  

14. zostałem poinformowany o obowiązku przekazania danych potrzebnych do wyliczenia wskaźników 
rezultatu, tj. status na rynku pracy, udział w kształceniu lub szkoleniu do 4 tygodni od zakończenia 
udziału w projekcie; 

15. zostałem poinformowany o obowiązku przekazania Organizatorowi Projektu dokumentów 
potwierdzających podjęcie pracy na co najmniej trzy miesiące (np. kopia umowy o pracę, zaświadczenie 
z zakładu pracy o zatrudnieniu) lub prowadzenia działalności gospodarczej przez co najmniej trzy 
miesiące (np. dowód opłacenia należnych składek na ubezpieczenia społeczne lub zaświadczenie 
wydane przez upoważniony organ – np. Zakład Ubezpieczeń Społecznych, Urząd Skarbowy, urząd miasta 
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lub gminy) zarówno w przypadku podjęcia pracy w trakcie uczestnictwa w projekcie, jak i do 3 miesięcy 
od ukończenia udziału w projekcie; 

16. zostałem/am poinformowany/a o obowiązku udziału w badaniach ewaluacyjnych prowadzonych przez 
Organizatora Projektu oraz podmioty zewnętrzne na zlecenie Instytucji Pośredniczącej; 

17. zostałem/am uprzedzony/a o odpowiedzialności cywilnej (wynikającej z Kodeksu Cywilnego) 
za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą, niniejszym oświadczam, że dane zawarte w Formularzu 
Zgłoszeniowym oraz ww. informacje są zgodne ze stanem prawnym i faktycznym. 

 
 
 
 

   

Miejscowość, data  Czytelny podpis kandydata lub opiekuna prawnego 

 

 

 


