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Formularz zgloszeniowy
do projektu ,,Wsparcie konsultacji spolecznych w powiatach bialskim
i parczewskim”
Realizowanego w ramach poddzialania 5.4.2 Rozwdj dialogu
obywatelskiego. POKL

Prosimy o wypekienie danych zgodnie ze stanem faktycznym na dzien przystgpienia do
projektu. Prosimy o uzupelnienie wszystkich informacji. W przypadku gdy nie dysponuje
Pani/Pan okre$lanymi danymi (np. numerem telefonu stacjonarnego) prosze wpisaé ,,nie
dotyczy” lub postawi¢ znak ,,-”. Prosimy wypetni¢ formularz literami drukowanymi.

»Wsparcie konsultacji spotecznych w

oot on powiatach bialskim i parczewskim”
Nr Projektu POKL 05.04.02-00-E53/13
Priorytet w ramach ktérego .
Dane wspdlne realizowany jest projekt V- Dobre rzadzenie

Dziatanie w ramach ktorego

realizowany jest projekt 5.4. Rozwdj potencjatu trzeciego sektora

Poddziatanie w ramach ktorego

realizowany jest projekt 5.4.2 Rozwdj dialogu obywatelskiego

Dane uczestnika projektu

Nazwisko
Imiona
Data urodzenia Miejsce urodzenia
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Pleé [1 Kobieta [1Mezczyzna
[] Brak
[] Podstawowe
Wyksztalcenie . Glmnaz_JaIne .
1 Ponadgimnazjalne
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[ Wyzsze
Adres zamieszkania
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Powiat
Wojewodztwo
(1 Obszar wiejski
Obszar ] Obszar miejski
Dane Kontaktowe
Telefon stacjonarny Telefon komorkowy

Adres poczty
elektronicznej (e-mail)

Dane dotyczace zatrudnienia

Nazwa pracodawcy

Adres pracodawcy

Zajmowane stanowisko

Mikroprzedsiebiorstwie
Matym przedsiebiorstwie
Srednim przedsigbiorstwie
Duzym Przedsiebiorstwie
Administracji Publicznej
Organizacji Pozarzadowe;j

Zatrudniony w

N s Y

Oswiadczam, ze:

— Zapoznatem/tam si¢ z zasadami udziatu oraz regulaminem w/w projektu i wyrazam zgode na
uczestnictwo w nim

— Zgodnie z wymogami jestem uprawniony do uczestnictwa w projekcie,

— Zostatem/lam poinformowany/na, ze projekt jest finansowany ze srodkow Unii Europejskiej
W ramach Europejskiego Funduszu Spolecznego oraz w ramach wspotfinansowania
krajowego z budzetu panstwa,

— Wyrazam zgode na udzial w postepowaniu rekrutacyjnym,

— Mam swiadomosé, ze szkolenie moze odbywac sie¢ w miejscowosci innej od mojego miejsca
zamieszkania,

— Wyrazam zgode na udzial w badaniu ankietowym w trakcie szkolenia

— Wyrazam dobrowolng zgode na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych
osobowych zawartych w niniejszym formularzu rekrutacyjnym (zgodnie z Ustawg z dnia 29
sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych Dz. U. z 2002 r. Nr 101 poz. 926, ze zm.), do
celow zwigzanych z przeprowadzeniem rekrutacji, szkolenia, monitoringu, ewaluacji i
sprawozdawczosci projektu.

— Oswiadczam, zZe zostatem/lam poinformowany/a o prawie dostgpu do tresci swoich danych
osobowych oraz ich poprawiania, przetwarzanych przez Beneficjenta projektu

Data|podp|s
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