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	Tytuł projektu
	Specjalista ds. funduszy UE

	Obszar realizacji
	województwo opolskie

	Priorytet:
	VIII. Regionalne kadry gospodarki

	Działanie:
	8.1 Rozwój pracowników i przedsiębiorstw w regionie

	Poddziałanie:
	8.1.1: Wspieranie rozwoju kwalifikacji zawodowych i doradztwo dla przedsiębiorstw


FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 
Część I - DANE OSOBOWE
Dane uczestnika projektu (zaznacz X lub wypełnij dane w zielonych polach)

	1
	Imię (imiona)


	…………………………………………………………………………………………..

	2
	Nazwisko


	…………………………………………………………………………………………..

	3
	Płeć
	Kobieta 
	(
	Mężczyzna 
	(

	4
	Wiek w chwili przystępowania do projektu
	…………………………………………………………………………………………..

	5
	PESEL
	…………………………………………………………………………………………..

	6
	Wykształcenie
	Podstawowe
	(

	
	
	Gimnazjalne
	(

	
	
	Ponadgimnazjalne
	(

	
	
	Pomaturalne
	(

	
	
	Wyższe
	(

	7
	Opieka nad dziećmi do lat 7 lub opieka nad osobą zależną
	Tak 
	(
	Nie 
	(

	8
	Adres zamieszkania (zameldowania)
	Ulica
	…………………………………………………………………………………………..

	9
	
	Nr domu
	…………………………………………………………………………………………..

	10
	
	Nr lokalu
	…………………………………………………………………………………………..

	11
	
	Miejscowość
	…………………………………………………………………………………………..

	12
	
	Obszar
	Obszar miejski 
	(
	Obszar wiejski 
	(

	13
	
	Kod pocztowy
	…………………………………………………………………………………………..

	14
	
	Województwo
	…………………………………………………………………………………………..

	15
	
	Powiat
	…………………………………………………………………………………………..

	16
	Telefon stacjonarny
	…………………………………………………………………………………………..

	17
	Telefon komórkowy
	…………………………………………………………………………………………..

	18
	Adres e-mail
	…………………………………………………………………………………………..

	19
	Status osoby na rynku pracy w chwili przystąpienia do projektu
	Zatrudniony 
	Tak 
	(
	Nie 
	(

	
	
	w tym:

	Rolnik
	(

	
	
	
	Samozatrudniony *
	(

	
	
	
	Zatrudniony w mikroprzedsiębiorstwie
	(

	
	
	
	Zatrudniony w małym przedsiębiorstwie
	(

	
	
	
	Zatrudniony w średnim przedsiębiorstwie
	(

	
	
	
	Zatrudniony w dużym przedsiębiorstwie
	(

	
	
	
	Zatrudniony w administracji publicznej
	(

	
	
	
	Zatrudniony w organizacji pozarządowej
	(

	20
	Miejsce zatrudnienia (nazwa i adres firmy)
	…………………………………………………………………………………………..

 …………………………………………………………………………………………..

	21
	Zajmowane stanowisko
	…………………………………………………………………………………………..

	22
	Podstawa wykonywanej pracy 
	( umowa o pracę, umowa zlecenia, umowa o dzieło itd.)


* uczestnikiem projektu może być osoba dorosła, wykonująca pracę na podstawie umowy o pracę, powołania, wyboru, mianowania, spółdzielczej umowy o pracę, umowy zlecenia lub umowy o dzieło. Jeżeli prowadzisz działalność gospodarczą, a jednocześnie jest zatrudniony/a, proszę zaznaczyć w punkcie 19 dwie opcje, zaś w punktach 20-22 podać dane związane z pracodawcą „zewnętrznym”.
Część II - CURRICULUM VITAE 

WYKSZTAŁCENIE: (w razie potrzeby skopiuj wiersz tabeli)

	Szkoła i kierunek
	Uzyskany stopień / dyplom
	Data ukończenia

	…
	…
	…

	…
	…
	…


KURSY / SZKOLENIA (dotyczące funduszy unijnych):

	Organizator
	Tematyka kursu
	Czas trwania (data, ilość godzin szkolenia)

	…
	…
	…

	…
	…
	…


DOŚWIADCZENIE ZAWODOWE:
	Okres zatrudnienia
	Miejscowość
	Instytucja / Firma
	Stanowisko

	…
	…
	…
	…

	Opis obowiązków (z uwzględnieniem ewentualnych doświadczeń w realizacji projektów UE):
…



	Okres zatrudnienia
	Miejscowość
	Instytucja / Firma
	Stanowisko

	…
	…
	…
	…

	Opis obowiązków (z uwzględnieniem ewentualnych doświadczeń w realizacji projektów UE):
… - w razie potrzeby skopiuj tabelę



Część III - LIST INTENCYJNY/MOTYWACYJNY
	1. Informacje o projekcie uzyskałem/am:
	z Internetu: 

……………………… (wpisz nazwę strony)……………………………
	(

	
	z prasy:

……………………… (wpisz tytuł)……………………………………………
	(

	
	od pracodawcy
	(

	
	z innych źródeł

……………………… (wpisz jakich)…………………………………………
	(

	2. Napisz, dlaczego chcesz wziąć udział w szkoleniu.
…

przynajmniej 6 zdań


	3. Opisz, jak uczestnictwo w projekcie wpłynie na rozwój Twojej dalszej kariery zawodowej.
…



	4. Jaki masz pomysł na wykorzystanie środków pozyskanych z UE?

…




Organizator zastrzega sobie prawo do wyboru uczestników szkolenia spośród zgłoszonych kandydatów. Formularz zgłoszeniowy nie jest zobowiązaniem organizatora do przeszkolenia wypełniającego formularz.

Przesyłając niniejszy formularz wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu rekrutacji do projektu „Specjalista ds. funduszy UE” oraz innych szkoleń realizowanych przez firmę MODRZEW.
Przesyłając formularz zgłoszeniowy oświadczam, że dane w nim zawarte są zgodne z prawdą. W przypadku zakwalifikowania do udziału w projekcie zobowiązuję się do uaktualnienia podanych danych i poświadczenia zgodności danych własnoręcznym podpisem.
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	Projekt „Specjalista ds. funduszy UE” jest współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego
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