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FORMULARZ REKRUTACYJNY
UCZESTNIKOW PROJEKTU DO DZIAtANIA 9.1
REGIONALNY PROGRAM OPERACYJNY WOJEWODZTWA
PODLASKIEGO na lata 2014-2020

Beneficjent Towarzystwo Amicus
Tytut projektu | Kierunek: Przedsigbiorczos¢
Nr projektu WND-RPPD.09.01.00-20-0155/17
Czas trwania projektu | 01.11.2018 - 30.04.2020
CZESC A
L.p. Lp. | Nazwa

1 | Imie (imiona)
2 | Nazwisko
3 |Ptec
4 | Wiek

I Dane 5 | PESEL

osobowe
6 |[NIP
[ nizsze niz podstawowe [J ponadgimnazjalne
7 | Wyksztatcenie® [] podstawowe [] policealne
[J gimnazjalne [ wyzsze

1 | Wojewoddztwo
2 | Powiat
3 | Gmina
4 | miasto/wies

Il ’.‘dres . 5 Miejscc/>wo§é

zamieszkania

6 | Kod pocztowy
7 | Ulica
8 |[Nrdomu
9 | Nrlokalu

! Wyksztatcenie nizsze niz podstawowe — Osoba, ktéra nie posiada wyksztatcenia podstawowego (poziom ISCED 1)

Osobe te wykazujemy w zaleznosci od tego, czy ukonczyta zwyczajowo przyjety wiek na zakonczenie edukacji na poziomie wyksztatcenia
podstawowego (poziom ISCED 1):

® 0soba, ktéra posiada wiek ponizej zwyczajowo przyjetego wieku na zakoriczenie edukacji na poziomie podstawowym (poziom ISCED 1),
powinna by¢ przypisana do poziomu wyksztatcenia podstawowego (poziom ISCED 1);

* 0soba, ktéra posiada wiek powyzej zwyczajowo przyjetego wieku na zakoriczenie edukacji na poziomie wyksztatcenia podstawowego
(poziom ISCED 1) powinna by¢ przypisana do poziomu wyksztatcenia nizszego niz podstawowe (poziom ISCED 0).

Woyksztatcenie gimnazjalne (ISCED 2) — stuzy rozwojowi umiejetnosci nabytych na poziomie wyksztatcenia podstawowego. Celem edukacyj-
nym w tym zakresie jest stworzenie fundamentéw do rozwoju uczenia sie przez cate zycie, ktore systemy edukacji mogg rozszerza¢ o dalsze
mozliwosci ksztatcenia. Programy nauczania na tym poziomie sg zazwyczaj w wiekszym stopniu ukierunkowane na okreslone przedmioty,
wprowadzajac pojecia teoretyczne do szerokiego zakresu zaje¢ tematycznych. Nauka na poziomie gimnazjum rozpoczyna sie po 6 latach od
rozpoczecia nauki na poziomie podstawowym. Uczniowie przystepujg do nauki na poziomie gimnazjum sg zwykle pomiedzy 12 a 13 rokiem
zycia.

Woyksztatcenie ponadgimnazjalne (ISCED 3) — ma na celu uzupetnienie wyksztatcenia Sredniego i przygotowanie do podjecia studiéw wyz-
szych lub umozliwienie osobom uczgcym sie nabycia umiejetnosci istotnych dla podjecia zatrudnienia. Uczniowie przystepuja do nauki na
tym poziomie zwykle pomiedzy 15 a 16 rokiem zycia. Programy na poziomie ponadgimnazjalnym z reguty koricza sie 12 lub 13 lat po rozpo-
czeciu nauki na poziomie podstawowym (lub mniej wiecej w wieku 18 lat), przy czym najczesciej jest to okres 12 lat.
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Dane
kontaktowe

1 | Telefon komérkowy

) Adres poczty
elektronicznej

3 | Adres do korespondenc;ji

Dane dotyczace
kandydata na
uczestnika pro-
jektu

Nalezy zaznaczyé (X) wiasciwe
pole w kazdym z wierszy ponizej:

TAK

NIE

Osoba od 30 roku zycia

Osoba bezrobotna

Osoba poszukujgca pracy

1
2
3
4

Osoba nieaktywna zawo-
dowo

Osoba, ktéra nie prowadzita
dziatalnosci gospodarczej w
okresie 12 miesiecy poprze-
dzajacych dzien przystapie-
nia do projektu, tj. nie po-
siadata aktywnego wpisu w
CEIDG lub nie byta zareje-
strowana jako przedsiebior-
ca w KRS lub nie prowadzita
dziatalnosci gospodarczej na
podstawie odrebnych prze-
pisow.

Osoba mieszka (w rozumie-
niu KC) na obszarze tego
subregionu wojewddztwa
podlaskiego, ktérego doty-
czy projekt, tj. subregionu
biatostockiego®

BEDACA JEDNOCZESNIE OSOBA
ZNAJDUJACA SIE W SZCZEGOLNIE
TRUDNEJ SYTUACJHI NA RYNKU
PRACY

6

Osoba po 50 roku zycia

7

Kobieta

8

Osoba z niepetnosprawno-
Scig

Osoba dtugotrwale bezro-
botna

10

Osoba o niskich kwalifika-
cjach

Vi

Dane dotyczace
dziatalnosci go-
spodarczej

Planowana data podjecia
dziatalnosci gospodarcze;j

Czy kandydat bedzie pro-
wadzit dziatalnos¢ gospo-
darczg jako osoba fizyczna

Czarna Biatostocka, Dobrzyniewo Duze, Grodek, Jasiondwka, Juchnowiec Koscielny, Knyszyn, Michatowo, Suprasl, Wasilkéw i Zabtudéw

Projekt , Kierunek: Przedsiebiorczos¢”
wspotfinansowany z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach RPOWP na lata 2014-2020




Fundusze
Europejskie

Program Regionalny

Rzeczpospolita l@@;“a Unia Europejska
- Polska o 'lr :ﬁ Europejski Fundusz Spoteczny

CZESCB

INFORMACJE O PLANOWANEJ DZIAtALNOSCI GOSPODARCZEIJ

Opis planowanej
dziatalnosci

Prosze opisac przedmiot planowanej dziatalnosci, gtowne kategorie

oferowanych ustug / produktéw oraz podaé obszar, na jakim firma bedzie dziataé.

Prosze scharakteryzowac osoby (instytucje, przedsiebiorstwa), do ktorych kierowana bedzie
oferta firmy. Dlaczego wybrano takq grupe docelowq?

Charakterystyka

klientow
Prosze podac, z jakich innych ofert mogq skorzystac klienci. Czym bedzie sie roznic oferta
wnioskodawcy na tle konkurencji? Czy w miejscu planowanej dziatalnosci gospodarczej
istnieje firma o identycznym/podobnym profilu dziatalnosci?

Charakterystyka

konkurencji
Co jest niezbedne, by  planowane przedsiebiorstwo mogfto sprawnie
funkcjonowac (odpowiedni lokal, sprzet, pracownicy, uprawnienia, itp.)? Czy wnioskodaw-
ca podjqgt jakies kroki by warunki te spetnic?

Stopien  przygoto-

wania inwestycji do
realizacji

Zakres planowanej

Jakie  zakupy wnioskodawca planuje  sfinansowa¢ w ramach otrzymanej
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inwestycji dotacji?

Prosze opisac doswiadczenie w przedmiotowym zakresie.

Posiadane
doswiadcze-
nie/wyksztatcenie
przydatne do
prowadzenia
dziatalnosci

Prosze uzasadnic w jaki sposéb planowana dziatalnosc¢ wpisuje sie w inteligentne specjali-
zacje.

Dziatalnos¢ gospodarcza
wpisuje sie w Lokalng
Strategie Rozwoju Lo-
kalnej Grupy Dziatania —
Puszcza Knyszynska
2014-2020°

UWAGI

Nalezy wpisa¢ ewentualne uwagi, ktore nie znalazty miejsca w catej ankiecie, a s Paristwa zdaniem niezbedne i uzu-
petniajace informacje dotyczaca czesci A lub B niniejszego Formularza. Maja one jedynie charakter informacyj-
ny/uzupetniajacy i nie stanowig kryterium oceny.

OSWIADCZENIA

3 Zgodnie z dokumentacjg konkursowg wspieranie lokalnego rozwoju gospodarczego LGD Puszcza Knyszynska
poprzez tworzenie miejsc pracy w zaktadanych, rozwijanych i wspartych przedsiebiorstwach do 2020r. w klu-
czowych domenach obszaru, wskazuje iz najwazniejszym obszarem potencjalnego rozwoju przedsiebiorczosci
jest dominujgcy na terenie LGD potencjat rekreacyjny, turystyczny i uzdrowiskowy, w tym w kluczowych do-
menach wskazuje branze dziatalnosci gospodarczej, pozadane i premiowane w LSR takie jak: ,,zielone miejsca
pracy”, ustugi turystyczne, rekreacyjne, prozdrowotne, rehabilitacyjne, uzdrowiskowe oraz ,,silver economy.
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Pouczona/y o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawda:

W wierszach ponizej nalezy wykresli¢ niewtasciwg odpowiedz

Oswiadczam, ze posiadatem(am) */ nie posiadatem(am) *zarejestrowanej dziatalnosci gospodarczej w okresie 12

! miesiecy poprzedzajgcych dzien przystapienia do projektu.

Oswiadczam, ze bytem/bytam zarejestrowany(a) */ nie bytem/bytam zarejestrowany(a)* w Krajowym Rejestrze

2 | Sgdowym, oswiadczam, iz nie prowadzitem/am/ dziatalnosci na podstawie odrebnych przepiséw (w tym m.in. dzia-
falnosci adwokackiej, komorniczej) w okresie 12 miesiecy poprzedzajacych dzien przystgpienia do projektu.

3 Oswiadczam, ze zawiesitem(am) * / nie zawiesitem(am) *prowadzenia dziatalno$ci na podstawie
odrebnych przepiséw w okresie 12 miesiecy poprzedzajgcych dzien przystgpienia do projektu.

A Oswiadczam, ze zapoznatem(am) sie z Regulaminem rekrutacji uczestnikow.

- Oswiadczam, iz wszystkie podane w formularzu dane odpowiadajg stanowi faktycznemu i s3 prawdziwe.
Oswiadczam, ze bytem(am) karany(a) * / nie bytem(am) karany(am)* za przestepstwo przeciwko obrotowi gospo-

6 | darczemu w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny oraz korzystam z petni praw publicznych i
posiadam petng zdolnos$¢ do czynnosci prawnych.

7 Oswiadczam, ze w dniu przystgpienia do projektu posiadam* / nie posiadam * nieuregulowanych w terminie zobo-
wigzan cywilnoprawnych.

Oswiadczam, ze w biezgcym roku kalendarzowym oraz dwéch poprzedzajgcych go latach kalendarzowych korzysta-
tem(am)* / nie korzystatem(am)* z pomocy de minimis, ktérej warto$é brutto tgcznie z pomoca, o ktdra sie ubie-

8 | gam, przekraczataby rownowartos¢ w ztotych kwoty 200 000 euro, a w przypadku dziatalnosci gospodarczej w sek-
torze transportu drogowego-rownowartosé w ztotych kwoty 100 000 euro, obliczonych wedtug sredniego kursu
Narodowego Banku Polskiego obowigzujgcego w dniu udzielenia pomocy.

Oswiadczam, ze otrzymatem(am) / nie otrzymatem (am) pomoc publiczng dotyczgcg tych samych kosztéw kwalifi-

9 | kowalnych, o ktére ubiegam sie w ramach projektu, w wysokosci..................euro, obliczonych wedtug sredniego
kursu Narodowego Banku Polskiego obowigzujgcego w dniu udzielenia pomocy.

10 Oswiadczam, iz w przypadku otrzymania wsparcia bezzwrotnego na rozwoj przedsiebiorczos’ci4zobowiazuje sie do jej
prowadzenia przez okres minimum 12 miesiecy od dnia rozpoczecia dziatalnosci gospodarczej

11 Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu monitoringu i ewaluacji projektu.

*
niepotrzebne skresli¢

(miejscowos¢, data) (podpis potencjalnego uczestnika projektu )

* Do okresu prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej zalicza sie przerwy w jej prowadzeniu z powodu choroby lub korzystania ze
Swiadczenia rehabilitacyjnego.
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