Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

Rzeczpospolita

- Polska

Wypetnia ztobek:

N\ MALOPOLSKA

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny
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Data zlozenia:

Podpis Dyrektora:

Podpis rodzica:

Godzina ztozenia:

Numer zgtoszenia:

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
do projektu pn. ,,Utworzenie ztobka w Gminie Klucze szansg na powrét do
aktywnosci zawodowej rodzica”

DANE UCZESTNIKA

Nazwisko
Imie
Pesel Data
urodzenia
(obcokrajow
cy)
Ptec* Kobieta Mezczyzna
Wyksztatce | Gimnazjalne
- Nizsze niz podstawowe
nie
Podstawowe
Policealne
Ponadgimnazjalne
Wyzsze
DANE KONTAKTOWE
Wojewoddzt Powiat
WO
Gmina Miejscowos
¢
Ulica Nr Nr lokalu
budynku
Kod Tel.
pocztowy kontaktowy
Adres e-
mail
DANE DODATKOWE
Status

Osoba bezrobotna | Osoba dtugotrwale |
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niezarejestrowana w
ewidencji urzedow
pracy*

bezrobotna

Inna

Osoba bezrobotna

Osoba dtugotrwale

zarejestrowana w | bezrobotna
Status osoby na ewidencji urzedow
. Inna
rynku pracy w chwili pracy*
przystgpienia do Inna
projektu Osoba bierna Osoba uczaca sie
zawodowo* Osoba nieuczestniczgca

w ksztatceniu lub
szkoleniu

Osoba pracujgca*

Osoba pracujgca w
administracji rzgdowe;j

Osoba pracujgca w
administracji
samorzgdowej

Inna

Osoba pracujgca w
MMSP

Osoba pracujgca w
organizacji
pozarzgdowej

Osoba prowadzgca
dziatalnos¢ na wiasny
rachunek

Osoba pracujgca w
duzym
przedsiebiorstwie

Inny

zawodowej

Instruktor praktycznej nauki

0golnego

Nauczyciel ksztatcenia

Nauczyciel wychowania
Wykonywany zawod przedszkolnego

(w przypadku wskazania | Nauczyciel ksztatcenia

statusu ,0soba zawodowego

pracujgca”)* Pracownik instytucji
systemu ochrony zdrowia

spotecznej

Kluczowy pracownik
instytucji pomocy i integracji

pracy

Pracownik instytucji rynku
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Pracownik instytucji
szkolnictwa wyzszego
Pracownik instytuciji
systemu wspierania rodziny
i pieczy zastepczej
Pracownik osrodka
wspierania ekonomii
spotecznej

Pracownik poradni
psychologiczno-
pedagogicznej

Rolnik
Osoba nalezgca do _Il\_l‘lj(
mniejszosci narodowe;j lub
) o Odmowa
etnicznej, migrant, osoba odania
obcego pochodzenia** b .
informacji
Osoba bezdomna lub Nie
dotknieta wykluczeniem z
. . Tak
dostepu do mieszkan
Status uczestnika w chwili Nie
przystgpienia do projektu Osoba 7 Tak
niepetnosprawnoscig™* ORMTET
P P a podania
informacji
Osoba w innej _ll\_l(lj(
nlekorzystn_ejl sytuggjl Odmowa
spotecznej (inne niz dania
wymienione powyzej)** bo .
informacji

*

Witasciwe zaznaczyc , X”
** Uczestnik projektu ma mozliwoS¢ odmowy podania danych wrazliwych

OSWIADCZENIE

Ja, NIZej] POAPISANY(A), oiiiiiiiiiiiiiiiei e e e ,
zamieszkaty (a)

tel. kontaktowy:
wyrazam zgode na udziat w projekcie pn. ,Utworzenie ztobka w Gminie Klucze
szansg na powrot do aktywnosci zawodowej rodzica” realizowanym przez Gmine
Klucze w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa



Fundusze . Rzeczpospolita N Unia Europejska n
E EE;SEE::'::SW - Polska MALO POLSI(A Europejski Fundusz Spoteczny
Matopolskiego 2014-2020, O$ Priorytetowa 8 Rynek Pracy, Dziatanie 8.5 ,Wsparcie
na rzecz fgczenia zycia zawodowego z zyciem prywatnym”.

oraz objecie MOJegOo AZIECKA ........ccceuuiiiiiiiiiic e opieka
ztobkowa.

( Imie i nazwisko dziecka)
Informuje, ze moje dziecko jest w wieku (podac w
MIESIgCaCN). .. .

Deklaruje planowany czas pobytu dziecka w Ztobku : w ilo§¢ godzin dziennie

(preferowane godziny) od .................... do ..o

Jednoczes$nie oswiadczam, ze:
Spetniam kryteria formalne okreslone we wniosku o dofinansowanie
(wstawic X" przy wybranej odpowiedzi):

Sprawuje opieke nad dzieckiem do lat 3 i posiadam status :

osoby pracujgcej/prowadzgcej wtasng dziatalnosc o TAK o NIE
przebywajace;j na urlopie
macierzynskim/tacierzynskim /rodzicielskim

osoby pracujgcej/prowadzgcej wtasng dziatalnosc o TAK o NIE
dla ktoérej wsparcie w postaci zapewnienia opieki
nad dzieCmi umozliwi utrzymanie zatrudnienia

osoby bezrobotej Ilub biernej zawodowo o TAK o NIE
pozostajgcej poza rynkiem pracy ze wzgledu na
obowigzek opieki nad dzie¢mi do lat 3 pozostajgce

bez pracy, przebywajgca na urlopie
wychowawczym;
Zamieszkuje w mys$| Kodeksu Cywilnego lub o TAK o NIE

pracuje lub ucze sie na terenie wojewodztwa
matopolskiego.

Dziecko, ktore planuje oddac do ztobka ma o TAK o NIE
ukonczone 20 tygodni i nie wiecej niz 3 lata

Zaliczam sie do nastepujgcych grup preferowanych w rekrutacji tj.: (wstawi¢ ,X”
przy wybranej odpowiedzi):

Osoba posiadajgca status osoby o TAK o NIE
bezrobotnej/biernej zawodowo /5 pkt
Osoba niepetnosprawna z orzeczeniem ( o TAK o NIE

przynajmniej
jedno z rodzicow/opiekunéw prawnych) /10 pkt
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Niepetnosprawno$¢ dziecka orzeczenie - /10 o TAK o NIE
pkt/
Wielodzietnosc¢ rodziny dziecka /5 pkt/ o TAK o NIE
Samotne wychowywanie dziecka w rodzinie /5 o TAK o NIE
pkt/

Do niniejszego formularza dotgczam (prosze wstawi¢ X" przy wybranych
zatgcznikach):

1. Os$wiadczenie dotyczgce statusu na rynku pracy na moment rozpoczecia

2.

udziatu w projekcie wraz ze stosownym zaswiadczeniem ( np. od pracodawcy
,KRUS, ZUS, UP);
o TAK o NIE

Oswiadczenie o zamieszkaniu lub pracy lub nauce na terenie Gminy Klucze;
o TAK o NIE
Osoba niepetnosprawna z orzeczeniem (przynajmniej jedno z
rodzicow/prawnych opiekundw)
o TAK o NIE
Niepetnosprawno$¢ dziecka orzeczenie
o TAK o NIE
Wielodzietno$¢ rodziny dziecka
o TAK o NIE
Samotne wychowywanie dziecka w rodzinie
o TAK o NIE

Oswiadczam iz:

zapoznatem/am sie i akceptuje tre$¢ Regulaminu rekrutacji do projektu
»Utworzenie ztobka w Gminie Klucze szansg na powrot do aktywnosci
zawodowej rodzica” bez zastrzezen,

zostatem/am poinformowany, ze projekt jest realizowany ze srodkow Unii
Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

e W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. ,,Utworzenie ztobka w Gminie

Klucze szansa na powrot do aktywnosci zawodowej rodzica” zostata mi
przekazana nastepujgca tresc:

Wsparcie w ramach Dziatania 8.5 RPO WM polega na usunieciu bariery braku
miejsca opieki dla dziecka w powrocie lub wejsciu na rynek pracy opiekunow
dzieci do lat 3. Opiekunowie dzieci do lat 3, pozostajgcy bez pracy,
wymagajgcy dodatkowego wsparcia, poza zapewnieniem miejsca opieki dla
dziecka, mogg uzyskac réwniez wsparcie
z zakresu aktywizacji zawodowej w szczegdlnosci w ramach Dziatania 8.2
RPO, Poddziatania 8.4.2 RPO, Poddziatania 9.1.1 RPO, Poddziatania 9.1.2
RPO, Dziatania 1.1 i 1.2 POWER.

Szczegotowe warunki uczestnictwa w projektach realizowanych w w/w
dziataniach sg okres$lone w dokumentach programowych. Informacji na temat
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mozliwosci otrzymania wsparcia aktywizacyjnego dla
uczestnikow/uczestniczek  projektu  mozna szukaé na nastepujgcych
stronach:

a. w ramach RPO WM: www.rpo.malopolska.pl
b. w ramach PO WER: www.power.gov.pl

Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca
1997 r. Kodeks Karny (Dz. U. Nr 88, poz. 533 z pdzn. zm.) za ztoZenie
nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie prawdy, oSwiadczam, ze dane zawarte w
~Formularzu zgtoszenia” sg zgodne z prawdg .

miejscowosc, data podpis rodzica/ opiekuna prawnego



