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»PLAN NA JUTRO”

WOLONTARIAT
GORZOWSKI

FORMULARZ REKRUTACYJNY DO PROJEKTU

,» Plan na jutro”

| DANE PODSTAWOWE - OBOWIAZKOWE

Imie
Nazwisko
PESEL
Ptec 1 | kobieta O | mezczyzna
O | brak O | ponadgimnazjalne
Wyksztatcenie — ukoriczone O | podstawowe 0 | pomaturalne

[ | gimnazjalne

O | wyzsze

osoba bezrobotna (

osoba bezrobotna

DANE

UCZESTNIKA/
UCZESTNICZKI

20 kwietnia 2004r. o
promocji zatrudnienia i
instytucjach rynku pracy

Status na rynku pracy O zarejestrowana w PUP) O | ( niezarejestrowana w
PUP)

osoba dtugotrwale
bezrobotna (
zarejestrowany w PUP Osoba nieaktywna

- przez okres co najmniej - zawodowo ( uczaca sie)
12 miesiecy w okresie
ostatnich 24 miesiecy) )
Osoba zakwalifikowana
do Il profilu pomocy
zgodnie z ustawa z dnia .

O O | osoba pracujaca

Osoba korzystajgca ze Swiadczen
pomocy spotecznej zgodnie z
ustawg z dnia 12 marca 2004r. o
pomocy spotecznej lub
kwalifikujaca sie do objecia O | TAK
wsparciem pomocy spotecznej tj.
spetniajgca co najmniej jeden z
warunkow okreslonych w art. 7
ustawy o pomocy spotecznej

O | NIE

Osoba korzystajgca z Programu
Operacyjnego Pomoc Zywnoéciowa

O | TAK

O | NIE

DANE Wojewddztwo

KONTAKTOWE

Powiat
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»PLAN NA JUTRO”

WOLONTARIAT
GORZOWSKI

Gmina

Miejscowos¢

Ulica
Nr budynku
Nr lokalu
Kod pocztowy/poczta
Obszar O | miejski 0O | wiejski
Telefon kontaktowy
Adres poczty elektronicznej (e-mail)
STUACIA | onte o Ak NIE
MIESZKANIOWA | “Yucze &P = =
mieszkan
Il DANE WRAZLIWE NIEOBOWIAZKOWE, ZALECANE
Osoba: nalezgca do mniejszosci ) )
O | narodowej lub etnicznej | O | Pochodzenia romskiego
migrant obcego pochodzenia
Osqba 2 niepefnogpra\{s/nosciami ’ TAK NIE
(posiadajqca orzeczenie o niepetnosprawni)
Orzeczenie o stopniu O lekki 0 iark -
niepetnosprawnosci w stopniu exkim urmiarkowanym znhaczhym
Niepetnosprawnos¢ sprzezona 0 | TAK 0 | NIE
Inna niekorzystna sytuacja
t hé
spolecina, wtym dochddna | |y o e
cztonka rodziny ponizej sredniej
krajowej, uzaleznienie

miejscowosc, data

czytelny podpis uczestnika/uczestniczki projektu
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