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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

,NOWY PLAN — NOWY ZAWOD 2 - szkolenia i doradztwo dla os6b odchodzacych
z rolnictwa w kierunku kluczowych zawodow i zielonych miejsc pracy”

Prosimy o czytelne wypemienie rubryk wielkimi literami oraz zaznaczenie krzyzykiem odpowiedniego kwadratu

1. DANE PODSTAWOWE UCZESTNIKA/CZKI PROJEKTU

[ kobieta

O mezczyzna

O brak O podstawowe
0 gimnazjalne

O ponadgimnazjalne

O pomaturalne

2. DANE TELEADRESOWE

O wyzsze

O miejski O wiejski

3. STATUS ZAWODOWY

4. POTRZEBY SZKOLENIOWE

O Prawo jazdy kategorii D z kursem na przew6z oséb

O Nowoczesny magazynier z obstugg wozkéw
jezdniowych

O Kurs pracownika biurowego

0 Kurs obstugi sekretariatu

O Poczatkujgcy (nigdy nie uczytem sie jezyka)
O Podstawowy (uczytem sie dawno bgdz krétko)

O Sredniozaawansowany [J Zaawansowany
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5. Oswiadczenie Uczestnika/czki Projektu

Ja, nizej podpisana(y),

(adres zamieszkania: miejscowosé, ulica, numer domu/mieszkania, kod)

Oswiadczam, iz jestem rolnikiem/domownikiem (zgodnie z definicjg na pierwszej stronie karty zgtoszeniowej)

gospodarstwa rolnego potoZonego W Mi€JSCOWOSCI ......ucuieuiuiuiieiiiiiiri s r s re s s s s e s ra s seens ,

i podlegam ubezpieczeniu spolecznemu rolnikéw.

Oswiadczam, iz z chwilg przystgpienia do projektu wyrazam che¢ podjecia zatrudnienia w obszarach nie zwigzanych z

dziatalnoscig rolniczg lub podjecia pozarolniczej dziatalno$ci gospodarcze;j.

~Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych osobowych, w tym danych wrazliwych,
zbieranych do Podsystemu Monitorowania Europejskiego Funduszu Spotecznego (zgodnie z Ustawg z dnia 29 sierpnia
1997 r. o ochronie danych osobowych Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 ze zm.)”.

Dane te wprowadzane sg do systemu PEFS, ktérego celem jest gromadzenie informacji na temat osoéb i instytucji
korzystajgcych ze wsparcia w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz okre$lenie efektywnosci
realizowanych zadan w procesie badan ewaluacyjnych. W zwigzku z powyzszym mam swiadomos¢ o celu zbierania

tych danych, prawie wgladu do swoich danych oraz mozliwos$ci ich poprawiania.

Niniejszym oswiadczam, iz wymienione dane sg zgodne z prawdg.

Miejscowos¢, data Czytelny Podpis

WYPELNIONY | PODPISANY FORMULARZ PROSZE DOSTARCZYC:
pocztg lub osobiscie
do Biura Projektu - siedziba Open Education Group Sp. z 0.0.
przy ulicy Modlinskiej 1 w Biatymstoku, pok.209
elektronicznie lub na fax:
na adres: nowyplan2@openeducation.pl; fax. 85-869-11-70
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