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REGULAMIN REKRUTACJI UCZESTNIKOW DO PROJEKTU

pn. ,Profesjonali$ci — program rozwoju kwalifikacji zawodowych dla pracownikéw MSP i PES”
Os Priorytetowa 5. Zatrudnienie
Dziatanie 5.5 Ksztatcenie Ustawiczne
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020

§1

Informacje o projekcie

. Projekt ,Profesjonali$ci — program rozwoju kwalifikacji zawodowych dla pracownikéw MSP i PES”,
Os$ Priorytetowa 5. Zatrudnienie, Dziatanie 5.5 Ksztatcenie Ustawiczne Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020; zwany dalej projektem, realizowany jest
na podstawie umowy o dofinansowanie projektu nr z umowg o dofinansowanie RPPM.05.05.00-22-
0057/16.

. Projekt realizowany jest w ramach partnerstwa krajowego:

a) Stowarzyszenia Wdzydzko-Charzykowskiej Lokalnej Grupy Rybackiej ,Morénka”, ul. Rybacka 10,
89-606 Charzykowy - zwanego dalej Liderem projektu lub LGR Morénka;

b) Polskiego Towarzystwa Ekonomicznego, Oddziat w Bydgoszczy, ul. Diuga 34, 85-034 Bydgoszcz -
zwanego dalej Partnerem projektu lub PTE Bydgoszcz;

c¢) Bydgoskiego Zaktadu Doskonalenia Zawodowego, Stowarzyszenie Oswiatowo-Techniczne,
ul. Fordonska 120, 85-739 Bydgoszcz - zwanego dalej Partnerem projektu lub BZDZ Bydgoszcz.

. Biuro projektu znajduje sie w Miedzyregionalnym Centrum Wspétpracy i Promociji, ul. Rybacka 10, 89-
606 Charzykowy. Biuro jest czynne od poniedziatku do pigtku, w godzinach 07.30-15.30. Strona
internetowa projektu: www.szkolenia.lgrmorenka.pl.

. Projekt jest realizowany od 01.06.2017 roku do 30.06.2019 roku na terenie wojewddztwa
pomorskiego, w powiatach bytowskim, chojnickim, cztuchowskim i koscierskim.

. Celem projektu jest wzmocnienie sytuacji na rynku pracy 340 oséb w wieku aktywnosci zawodowej z
powiatéw bytowskiego, chojnickiego, czluchowskiego i koscierskiego poprzez dostarczenie wysokiej
jakosci ustug edukacyjnych w zakresie umiejetnosci i kwalifikacji zawodowych cenionych na lokalnym
rynku pracy do 30.06.2019 r.

. Wszelkie informacje dotyczace projektu oraz wzory obowigzujgcych dokumentéw, znajdujg sie na
stronie internetowej projektu — www.szkolenia.lgrmorenka.pl.

§2

Postanowienia ogdlne

. Regulamin okresla warunki oraz sposéb rekrutacji uczestnikow do projektu.
. Lider oraz Partnerzy projektu prowadzi¢ bedg rekrutacje w celu zakwalifikowania do udziatu

w projekcie 340 oséb spetniajgcych warunki okreslone w §3 niniejszego Regulaminu.

. W ramach Projektu zaplanowano 380 miejsc edukacyjnych zapewniajgcych nabycie, uzupetnienie lub
podwyzszenie umiejetnosci, kompetencji lub kwalifikacji zawodowych.

. Ze wsparcia skorzysta 340 osob, 40 osob z najwiekszg lukg kompetencyjng wezmie udziat w 2
formach wsparcia.

. Warunkiem udziat w drugiej formie wsparcia jest zakonczenie udziatu w pierwszej formie wsparcia i
ztozenie wniosku do Lidera Projektu.

. Przewidywane sg nastepujgce formy wsparcia:

- szkolenia i kursy w zakresie TIK, konczgce sie programem formalnej oceny i certyfikacji
zewnetrznej kompetencji osiggnietych przez uczestnikow projektéw, zgodnych ze standardami
okreslonymi w ramie kompetencji informatycznych i informacyjnych (Digital Competence
Framework) — dla 120 Uczestnikow Projektu.

- szkolenia i kursy w zakresie jezykéw obcych (angielski, niemiecki) kohczace sie certyfikatem
zewnetrznym, potwierdzajagcym zdobycie przez uczestnikow okreslonego poziomu biegtosci
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jezykowej (zgodnie z Europejskim Systemem Opisu Ksztatcenia Jezykowego) — dla 180
Uczestnikéw Projektu.

rozwoj kwalifikacji zgodnych ze zintegrowanym systemem kwalifikacji, obejmujgcy m.in. szkolenia
i kursy rozwijajgce kwalifikacje zawodowe (szkolenia bedg realizowane w systemie popytowym) —
dla 80 Uczestnikéw Projektu.

7. Rekrutacja bedzie zgodna z zasadg réwnych szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb
Z niepetnosprawnosciami.
8. Z osobami, ktére zakwalifikujg sie do udziatu w projekcie podpisana zostanie Umowa uczestnictwa.

§3

Uczestnicy projektu

1. Uczestnikami projektu mogg by¢ wytacznie do pracownikéw mikro, matych i Srednich przedsigbiorstw
(MMSP) lub pracownikéw podmiotéw ekonomii spotecznej (PES), ktérzy:

sg w wieku aktywnosci zawodowej (18 lat i wiecej),

z wilasnej inicjatywy sa zainteresowane nabyciem, uzupetnieniem lub podwyzszeniem
umiejetnosci, kompetenc;ji lub kwalifikacji zawodowych,

pracuja/zamieszkujg na obszarze woj. pomorskiego, w powiatach bytowskim, chojnickim,
cztuchowskim i koscierskim.

§4

Dokumenty rekrutacyjne

1. Osoby starajgce sie o zakwalifikowanie do udziatu w projekcie zobowigzane sg do dostarczenia
nastepujgcych dokumentow:

a) Podpisany i parafowany Regulamin Rekrutacji Uczestnikow do Projektu (zatgcznik nr 1 do
Regulaminu) oraz oswiadczenie kandydata na Uczestnika Projektu o wyrazeniu zgody na
przetwarzanie danych osobowych (zgodnie z zatgcznikami nr 3 i 4 do Regulaminu).

b) Wypetniony komputerowo Ilub odrecznie (pismem czytelnym), a nastepnie podpisany
formularz zgtoszeniowy do udzialu w projekcie wraz z aktualnym zaswiadczeniem
0 zatrudnieniu (stanowigcy zatgcznikiem nr 2 do Regulaminu);

c) W przypadku zgtoszen telefonicznych dostepnych dla kandydatéw posiadajgcych orzeczenie
o0 stopniu niepetnosprawnosci lub doswiadczajgcych wykluczenia cyfrowego (brak dostepu do
komputera) istnieje mozliwos¢ uzupetnienia formularza zgtoszeniowego przez pracownika
biura projektu — na podstawie wywiadu telefonicznego. Wypetniony w ten sposéb formularz
zgtoszeniowy wraz z wydrukowanym Regulaminem Rekrutacji Uczestnikéw do Projektu
pracownik biura projektu przesle kandydatowi do zatwierdzenia i podpisu. W wyznaczonym
terminie kandydat ma obowigzek odestania podpisanych i parafowanych dokumentéw (wraz z
wymaganymi zatgcznikami - jesli dotyczy). Brak wptywu wymienionych dokumentéw do biura
Projektu w wyznaczonym terminie niewykraczajgcym poza ostatni dzien rekrutacji (decyduje
data wptywu dokumentéw do biura projektu, a nie data stempla pocztowego) jest
rownoznaczny z odrzuceniem kandydatury;

d) Osoby, u ktérych zidentyfikowane zostang bariery dotyczgce braku mozliwosci osobistego
podpisania oraz odesfania dokumentéw w formie pisemnej, mogg skorzystaC z pomocy
pracownika biura projektu. Po uprzednim telefonicznym ustaleniu dogodnego dla obu stron
terminu, pracownik biura dokona osobistego odbioru podpisanych i parafowanych przez
kandydata dokumentéw tj. Regulaminu Rekrutacji Uczestnikéw do Projektu oraz formularza
zgtoszeniowego z zatgcznikami (jesli dotyczy).

2. Po zakwalifikowaniu do udziatu w projekcie, lider podpisze z uczestnikiem umowe uczestnictwa
w projekcie wraz z deklaracjg uczestnictwa w projekcie; stanowigcymi warunek niezbedny do
uczestnictwa w projekcie.

§5

Proces rekrutaciji

1. Rekrutacja bedzie otwarta, prowadzona w trybie ciagtym w okresie od sierpnia 2017 r. do momentu
zrekrutowania wymagane;j liczby osob.
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2. Regulamin Rekrutacji Uczestnikow do Projektu wraz z kompletem zatgcznikédw zostanie podany do
publicznej wiadomosci na dzien rozpoczecia rekrutacji do projektu. Zostanie on udostepniony na
stronie internetowej oraz w siedzibie Lidera oraz Partneréw projektu.

3. Rekrutacja do Projektu sktada sie z nastepujgcych etapow:

Etap I:
a)

b)

d)

e)

f)
a)
h)

Etap Il

b)

Zgtoszenie przez kandydatéw na uczestnikdédw projektu, checi uczestniczenia w projekcie,
poprzez ztozenie podpisanych i parafowanych dokumentéw rekrutacyjnych - tj. Regulaminu
Rekrutacji Uczestnikéw do Projektu; formularza zgtoszeniowego (wraz z zatgcznikami) oraz
oswiadczenia kandydata na Uczestnika Projektu o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych
osobowych (zgodnie z zatgcznikami nr 3 i 4 do Regulaminu).
Ocena formalna dokumentéw rekrutacyjnych, w tym kompletnosci dokumentaciji, weryfikacja
przynaleznosci kandydatéw do grupy docelowe] projektu, weryfikacja warunkéw wstepnych
uczestnictwa.
Mozliwos¢ jednorazowego uzupetnienia formularza rekrutacyjnego w przypadku zauwazenia
uchybiehA formalnych na etapie oceny formalnej - kandydat ma mozliwo$¢ jednorazowego
uzupetnienia ztozonego formularza rekrutacyjnego w terminie 3 dni roboczych od dnia
przekazania informacji o koniecznosci uzupetnienia brakéw/btedéw. Uzupetnienie mozliwe jest
jedynie w przypadku wystgpienia nastepujgcych brakow lub bteddéw oczywistych:

- brak parafki lub podpisu,

- niewypetnione pola w formularzu,

- brak co najmniej jednej strony w formularzu,

- brak jednego/wszystkich z zatgcznikéw;
W przypadku, gdy nie nastgpi prawidtowe uzupetnienie brakéw/btedéw w wyznaczonym
terminie, formularz zostaje odrzucony.
Dokonanie oceny (przyznanie okreslonej liczby punktéw) na podstawie przyjetych kryteriow
obligatoryjnych okreslonych we wniosku o dofinansowanie. Ocenie podlega przynaleznosé do
grup defaworyzowanych, tj.:

— osoby w wieku powyzej 25 r.z. — 2 pkt. (weryfikacja na podstawie formularza
zgtoszeniowego i oswiadczenia)
— osoby w wieku powyzej 50 r.z. — 2 pkt. (weryfikacja na podstawie formularza

zgtoszeniowego i oswiadczenia)

— osoby o niskich kwalifikacjach zawodowych — 3 pkt. (weryfikacja na podstawie formularza
zgtoszeniowego i oswiadczenia)

— kobiety — 2 pkt. (weryfikacja na podstawie formularza zgtoszeniowego
i odwiadczenia).

Dodatkowe punkty przyznawane bedg za wskazanie w formularzu potrzeb edukacyjnych —

3 pkt. (weryfikacja na podstawie informacji zawartych w formularzu rekrutacyjnym).

tacznie mozna otrzymaé 12 punktéw. Warunkiem kwalifikacji do projektu jest uzyskanie min.

5 punktow.

Pozytywny wynik etapu | rekrutacji rekomenduje do etapu Il.

Etap Il rekrutacji polega na weryfikacji predyspozycji i pogtebionej ocenie potrzeb
edukacyjnych kandydata poprzez wywiad z doradcg zawodowym oraz w przypadku kurséw
jezykowych i komputerowych poprzez wypetnienie testu wiedzy badajgcego poziom
kompetenc;ji, ktérego wyniki pozwolg na przyporzgdkowanie do odpowiedniej grupy.

Test wiedzy kandydaci bedg mogli wypetni¢ w Biurze projektu, podczas zorganizowanego
spotkania rekrutacyjnego lub on-line za posrednictwem strony internetowej. O terminach
i miejscu spotkan kandydaci zostang poinformowani drogg telefoniczng lub mailowg, zostanie
réwniez zamieszczona informacja na stronie internetowe;j.

Kazdy zakwalifikowany Kandydat zostanie powiadomiony o wynikach rekrutacji drogg pisemna,

mailowg lub telefonicznie.

O zakwalifikowaniu do udziatu w przypadku takiej samej liczby punktéw u 2/wiecej oséb — decyduje

kolejnos¢ zgtoszen.

Lider projektu utworzy liste rezerwowg, na ktérej ujete zostang osoby, ktdre spetnity minimum

punktowe, jednak nie miaty wystarczajgcej liczby punktéw do kwalifikacji. Zasady tworzenia listy
rezerwowej sg takie same, jak w przypadku listy podstawowej. Uczestnicy z listy rezerwowej mogg
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dotgczy¢ do momentu realizacji 20% szkolenia, pod warunkiem nadrobienia zalegtosci u trenera
prowadzgcego.

Ostateczne decyzja dotyczg zakwalifikowania kandydata do uczestnictwa w projekcie podejmowana
jest przez Lidera Projektu i moze by¢ uzalezniona od zaplanowanej w ramach projektu struktury grupy
docelowej uczestnikow projektu.

§6

Postanowienia koncowe

Niniejszy Regulamin wchodzi w zycie z dniem 01.08.2017r.

Tresc regulaminu jest dostepna w siedzibie Lidera i partnerow projektu oraz na stronie internetowej
projektu www.szkolenia.lgrmorenka.pl

Lider i partnerzy projektu zastrzegajg sobie prawo do zmian w niniejszym Regulaminie.

Lider i partnerzy projektu informujg, ze kazdy z uczestnikéw projektu jest zobowigzany do wziecia
udziatu w badaniu ewaluacyjnym po zakonczeniu udziatu w projekcie

W przypadku kwestii nierozstrzygnietych w niniejszym Regulaminie stosowane sg reguty powszechnie
obowigzujgcego prawa.

Zatgczniki:

1) Formularz zgtoszeniowy

2) Zaswiadczenie o zatrudnieniu

3) Oswiadczenie Uczestnika projektu w odniesieniu do zbioru CST wspierajgcego realizacje
programow operacyjnych

4) Oswiadczenie Uczestnika w odniesieniu do zbioréow RPO WP na lata 2014-2020 — dane
uczestnikow indywidualnych

5) Oswiadczenia o spetnieniu kryteriéw przynaleznosci do grupy docelowej.

6) Karta oceny formalnej formularza zgtoszeniowego

7) Karta oceny merytorycznej formularza zgtoszeniowego
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Zatgcznik nr 1 — Formularz zgtoszeniowy
data wplywu nr referencyjny
WYPELNIA PRACOWNIK BIURA PROJEKTU

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY

Dotyczy projektu pn. ,,Profesjonalisci — program rozwoju kwalifikacji zawodowych dla
pracownikéw MSP i PES”
O$ Priorytetowa 5. Zatrudnienie
Dziatanie 5.5 Ksztatcenie ustawiczne
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020

DANE OSOBOWE KANDYDATA NA UCZESTNIKA PROJEKTU

Imie/Imiona

Nazwisko

PESEL Pte¢

Wiek |:| Kobieta |:| Mezczyzna

Adres zamieszkania / dane kontaktowe !

Miejscowosc¢/ulica

Obszar |:| Obszar wiejski |:| Obszar miejski
Nr lokalu

AR (jesli dotyczy)

Kod pocztowy Poczta

Gmina Powiat

Wojewddztwo

Telefon: stacjonarny/komdrkowy

Adres e-mail

Adres do korespondencji

(nalezy wypetnic jedynie gdy korespondencja powinna byc¢ kierowana na inny adres niz wskazany powyzej)

Adres korespondencyjny

! Miejscem zamieszkania osoby fizycznej zgodnie z art. 25 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. - Kodeks cywilny (Dz. U. Nr 16, poz. 93 z péin.
zm.) ,(...) jest miejscowos¢, w ktdrej osoba ta przebywa z zamiarem statego pobytu”.
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Woyksztatcenie/ Poziom kwalifikacji
ISCED

|:| Brak ISCED O (brak formalnego wyksztafcenia).

] Podstawowe ISCED 1 (ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty podstawowey).

[] Gimnazjalne ISCED 2 (ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty gimnazjalnej).

] Ponadgimnazjalne ISCED 3 (ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty $redniej

lub zasadniczej szkoty zawodowej, np. Liceum Ogdlnoksztatcqce, Liceum

Ogdlnoksztatcgce Profilowane, Technikum, Technikum Uzupetniajgce, Liceum
Ogdlnoksztatcgce Uzupetniajgce, Zasadnicza Szkota Zawodowa).

] Policealne ISCED 4 (ksztatcenie ukoriczone na poziomie wyzszym niz ksztatcenie

na poziomie szkoty sredniej, ktore jednoczesnie nie jest wyksztatceniem wyzszym).

[] Wyisze krétkiego cyklu ISCED 5 (ksztatcenie ukoriczone na poziomie studiéw

np. Nauczycielskie Kolegium Jezykowe, Kolegium Pracownikdw Stuzb Spotecznych).

[] Wyzisze licencjackie lub odpowiedniki ISCED 6 (ksztatcenie ukoriczone na

poziomie studidw licencjackich lub inzynierskich).

[] Wyzsze magisterskie ISCED 7 (ksztatcenie ukoriczone na poziomie studidw wyzszych
magisterskich).

[] Wyzsze doktoranckie ISCED 8 (ksztatcenie ukoriczone na poziomie studidw wyzszych
doktoranckich).

STATUS OSOBY

NA RYNKU PRACY W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU

Oswiadczam, ze jestem osobg
pracujaca 2
[ ] tak [ ] nie
(1) UWAGA - weryfikacja na
podstawie aktualnego, zaswiadczenia
o zatrudnieniu

W tym zatrudniong w:

] mikroprzedsiebiorstwie (przedsiebiorstwo zatrudniajgce mniej niz 10 pracownikéw
i ktérego roczny obrét /i lub catkowity bilans roczny nie przekracza 2 milionéw euro),

[] matym przedsiebiorstwie (przedsiebiorstwo zatrudniajgce mniej niz 50 pracownikéw
i ktérego roczny obrdt / i lub catkowity bilans roczny nie przekracza 10 milionéw euro)

[] srednim przedsiebiorstwie (przedsiebiorstwo zatrudniajgce mniej niz 250 pracownikéw i
ktdrego roczny obrét/ nie przekracza 50 milionéw euro lub catkowity bilans roczny nie przekracza
43 milionéw euro)

[] podmiotach ekonomii spotfecznej/przedsiebiorstwie spotecznym (to podmioty
gospodarcze, ktorych dziatalnos¢ ma cele spoteczne. Korzystajq z narzedzi i technologii biznesu,
aby osiggnqgc korzysci spoteczne np. fundacje, stowarzyszenia, spotdzielnie, kluby integracyjne).

Nazwa pracodawcy

NIP pracodawcy

Adres pracodawcy (miejsce zatrudnienia)

Wykonywany zawdd:

Podstawa zatrudnienia

] umowa o prace
[ ] umowa zlecenie
|:| umowa o dzieto
[ ]iNN@, JAKA? e e eeeeeeens

? Osoba pracujaca to osoba w wieku 15 lat i wiecej, wykonujaca prace, za ktdra otrzymuje wynagrodzenie, z ktérej czerpie zyski lub korzysci
rodzinne. Pracujgcym jest rowniez osoba zatrudniona lub prowadzgca wtasng dziatalnos¢, ktéra chwilowo nie pracuje ze wzgledu np. na
chorobe, urlop, spor pracowniczy czy ksztatcenie sie lub szkolenie).




Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

&

URZAD MARSZAEKOWSKI
WOIEWODZTWA POMORSKIEGO

Unia Europejska <1
Europejski Fundusz Spoleczny b

DODATKOWE INFORMACIE

PODSUMOWANIE [] kobieta
Przynalezno$é kandydata do grup [] wiek 25+
defaworyzowanych [ ] wiek 50+

(mozliwos¢ zaznaczenia wiecej niz 1
pola)

[] osoba o niskich kwalifikacjach (ISCED 1-3)
[_] nie naleze do zadnej z w/w kategorii

Z wtasnej inicjatywy jestem
zainteresowany/a nabyciem,
uzupetnieniem lub podwyzszeniem
swoich kompetencji

[ ]Tak [] Nie

BADANIE POTRZEB EDUKACYJNYCH KANDYDATA

Uczestnictwem w jakim kursie jest
Pan/Pani zainteresowany/a

[ ] szkolenia i kursy w zakresie TIK, koriczace sie programem formalnej oceny
i certyfikacji zewnetrznej kompetencji osiggnietych przez uczestnikow projektéw,
zgodnych ze standardami okreslonymi w ramie kompetencji informatycznych
i informacyjnych (Digital Competence Framework)

[] szkolenia i kursy w zakresie jezykéw obcych (angielski, niemiecki) koriczace sie
certyfikatem zewnetrznym, potwierdzajgcym zdobycie przez uczestnikéw okreslonego
poziomu biegtosci jezykowej (zgodnie z Europejskim Systemem Opisu Ksztatcenia
Jezykowego)

[ ] szkolenia i kursy rozwijajace kwalifikacje zawodowe (szkolenia beda realizowane

w systemie popytowym)

UZASADNIENIE POTRZEB EDUKACYJNYCH KANDYDATA

Prosze o wskazanie powodow dla
ktdrych Pan/Pani planuje uczestniczy¢
w wskazanym powyzej kursie (np.
mozliwos¢ podniesienia wiedzy i
umiejetnosci w danej tematyce,
mozliwos¢ zmiany/awansu na
dotychczasowym stanowisku pracy,
mozliwos¢ zmiany miejsca pracy itp.)
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DODATKOWE OSWIADCZENIA

Swiadoma/-y odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego przewidujacego kare pozbawienia
wolnosci do lat 3 za sktadanie fatszywych zeznan lub zatajenie prawdy oswiadczam, ze:

Oswiadczam, ze zawarte w formularzu dane s3 prawdziwe i jednoczesnie zobowigzuje sie do poinformowania LGR Morénka, w
sytuacji zmiany jakichkolwiek danych i oswiadczen zawartych w formularzu.

Oswiadczam, ze podany przeze mnie adres e-mail i/lub numer telefonu jest aktywny i zobowigzuje sie, ze bede za
posrednictwem telefonicznym i poczty elektronicznej odbieraé na biezgco informacje dotyczace udziatu w rekrutacji, w tym w
szczegodlnosci informacje dotyczace zakwalifikowania badz niezakwalifikowania sie do udziatu w projekcie.

WYKAZ WYMAGANYCH ZAtACZNIKOW DO FORMULARZA REKRUTACYJNEGO

|:| Zatgcznik nr 2 Aktualne zaswiadczenie o zatrudnieniu wystawione przez pracodawce.

[] zatacznik nr 3 O$wiadczenie w odniesieniu do zbioru: CST wspierajacego realizacje programéw operacyjnych

[ ] zatacznik nr 4 Oéwiadczenia w odniesieniu do zbioréw: RPO WP na lata 2014-2020 — dane uczestnikéw indywidualnych

[] zatacznik nr 5 Oéwiadczenia o spetnieniu kryteriéw przynaleznosci do grupy docelowej.

Data i czytelny podpis kandydata na uczestnika projektu
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Zatgcznik nr 2 Zaswiadczenie o zatrudnieniu

piecze¢ pracodawcy

ZASWIADCZENIE O ZATRUDNIENIU

Zasdwiadcza sig, ze Pan/Pani.............ccccoeviiiiiiiiiiiinnn.
imieg i nazwisko

ZAMIESZKAY . .. s

jest zatrudniony/a w

NA SEANOWISKU . ..o s
Podstawg zatrudnienia jest: umowa o prace/ zlecenie/ o dzieto/ inna? ...l
Umowa zawarta od dnia ............ccoeevivieiniinnnn.. = 0722 1

Swiadomy/a odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczer niezgodnych z prawda niniejszym
oswiadczam, ze dane podane w niniejszym zaswiadczeniu sg zgodne z prawdg i odpowiadajg stanowi
faktycznemu.

(Podpis pracodawcy/ osoby upowaznionej)
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OSWIADCZENIE O WIELKOSCI PRZEDSIEBIORSTWA

(petna nazwa firmy)

numer NIP: ... ,NUMer REGON: ...

jest:
[l mikroprzedsiebiorstwem

[J  matym przedsiebiorstwem

[ srednim przedsiebiorstwem

w rozumieniu Zatgcznika nr 1 do Rozporzgdzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca
2014 r. uznajgcego niektére rodzaje pomocy za zgodne ze wspdlnym rynkiem w zastosowaniu
art. 107 i 108 Traktatu (tekst majgcy znaczenie dla EOG) (Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014 r.)%.

Oswiadczenie skfadane jest na potrzeby rekrutacji do projektu ,Profesjonali$ci — program rozwoju
kwalifikacji zawodowych dla pracownikéw MSP i PES” (umowa o dofinansowanie RPPM.05.05.00-22-
0057/16-00) realizowanym w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Pomorskiego
na lata 2014-2020 realizowanym w ramach Osi Priorytetowej 5 Zatrudnienie, Dziatanie 5.5 Ksztatcenie
ustawiczne.

Data i podpis osoby upowaznionej
do reprezentowania firmy

Pieczec firmowa

! Dane do okreslenia kategorii przedsiebiorstwa nalezy obliczy¢ zgodnie z art. 6 zalecenia Komisji 2003/361WE dotyczacego definicji MSP.
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Zatgcznik nr 2 Zaswiadczenie o zatrudnieniu

piecze¢ pracodawcy

ZASWIADCZENIE O ZATRUDNIENIU

Zasdwiadcza sig, ze Pan/Pani.............ccccoeviiiiiiiiiiiinnn.
imieg i nazwisko

ZAMIESZKAY . .. s

jest zatrudniony/a w

NA SEANOWISKU . ..o s
Podstawg zatrudnienia jest: umowa o prace/ zlecenie/ o dzieto/ inna? ...l
Umowa zawarta od dnia ............ccoeevivieiniinnnn.. = 0722 1

Swiadomy/a odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczer niezgodnych z prawda niniejszym
oswiadczam, ze dane podane w niniejszym zaswiadczeniu sg zgodne z prawdg i odpowiadajg stanowi
faktycznemu.

(Podpis pracodawcy/ osoby upowaznionej)
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OSWIADCZENIE O WIELKOSCI PRZEDSIEBIORSTWA

(petna nazwa firmy)

numer NIP: ... ,NUMer REGON: ...

jest:
[l mikroprzedsiebiorstwem

[J  matym przedsiebiorstwem

[ srednim przedsiebiorstwem

w rozumieniu Zatgcznika nr 1 do Rozporzgdzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca
2014 r. uznajgcego niektére rodzaje pomocy za zgodne ze wspdlnym rynkiem w zastosowaniu
art. 107 i 108 Traktatu (tekst majgcy znaczenie dla EOG) (Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014 r.)%.

Oswiadczenie skfadane jest na potrzeby rekrutacji do projektu ,Profesjonali$ci — program rozwoju
kwalifikacji zawodowych dla pracownikéw MSP i PES” (umowa o dofinansowanie RPPM.05.05.00-22-
0057/16-00) realizowanym w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Pomorskiego
na lata 2014-2020 realizowanym w ramach Osi Priorytetowej 5 Zatrudnienie, Dziatanie 5.5 Ksztatcenie
ustawiczne.

Data i podpis osoby upowaznionej
do reprezentowania firmy

Pieczec firmowa

! Dane do okreslenia kategorii przedsiebiorstwa nalezy obliczy¢ zgodnie z art. 6 zalecenia Komisji 2003/361WE dotyczacego definicji MSP.
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Zatacznik nr 3 Oswiadczenie uczestnika Projektu w odniesieniu do zbioru: Centralny system

teleinformatyczny wspierajacy realizacje programow operacyjnych

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwigzku z przystgpieniem do Projektu pn. ,Profesjonalisci — program rozwoju kwalifikacji zawodowych dla
pracownikéw MSP i PES”” oswiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, iz w odniesieniu do zbioru: Centralny
system teleinformatyczny wspierajacy realizacje programow operacyjnych:

1.

administratorem moich danych osobowych jest Minister Rozwoju petnigcy funkcje Instytucji Powierzajacej,

majacy siedzibe przy pl. Trzech Krzyzy 3/5 w Warszawie (00-507);

podstawe prawng przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 23 ust. 1 pkt 2 lub art. 27 ust. 2 pkt

2 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2016 r. poz. 922) — dane

osobowe sg niezbedne dla realizacji Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Pomorskiego na

lata 2014-2020 (RPO WP 2014-2020) na podstawie:

a) Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.
ustanawiajgce wspdlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz
Rozwoju Obszarow Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgce
przepisy ogdlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Funduszu Spéjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgce
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347 2 20.12.2013 r.);

b) Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w
sprawie  Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajagce rozporzadzenie Rady (WE)
nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 2 20.12.2013 r.);

c) Rozporzadzenie Wykonawcze Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r. ustanawiajgce
szczegbtowe przepisy wykonawcze do Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr
1303/2013 w odniesieniu do wzoréw stuzgcych do przekazywania Komisji okreslonych informacji oraz
szczegbtowe przepisy dotyczgce wymiany informacji miedzy beneficjentem, beneficjentami a
instytucjami zarzadzajgcymi, certyfikujgcymi, audytowymi i posredniczgcymi;

d) Ustawa z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spdjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz.U. z 2016 r., poz. 217);

e) Porozumienie w sprawie powierzenia przetwarzania danych osobowych w ramach Centralnego
systemu teleinformatycznego wspierajgcego realizacje programow operacyjnych w zwigzku z realizacjg
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewoddztwa Pomorskiego nalata 2014-2020 Nr
RPPM/12/2015;

moje dane osobowe bedg przetwarzane wytgcznie w celu realizacji Projektu ,Profesjonalisci — program

rozwoju kwalifikacji zawodowych dla pracownikéw MSP i PES”, w szczegdlnoéci zarzadzania, kontroli,

audytu, ewaluacji, sprawozdawczosci i raportowania w ramach RPO WP 2014-2020, wspdtfinansowanego

z Europejskiego Funduszu Spotecznego (EFS) oraz zapewnienia realizacji obowigzku informacyjnego

dotyczacego przekazywania do publicznej wiadomosci informacji o podmiotach uzyskujacych wsparcie

z funduszy spéjnosci w ramach RPO WP 2014-2020, wspotfinansowanego z EFS;

moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Zarzadzajacej — Urzad Marszatkowski

Wojewddztwa Pomorskiego, ul. Okopowa 21/27, 80-810 Gdansk, beneficjentowi realizujgcemu Projekt

Stowarzyszenie Wdzydzko — Charzykowska Lokalna Grupa Rybacka , Morénka”, ul. Rybacka 10, 89-606

Charzykowy oraz podmiotom, ktdére $wiadczg ustugi na jego rzecz, w zwigzku z realizacja Projektu.

Moje dane osobowe mogg zosta¢ przekazane podmiotom realizujagcym badania ewaluacyjne na zlecenie

Instytucji Powierzajgcej, Instytucji Zarzadzajacej lub beneficjenta. Moje dane osobowe mogg zostac rowniez

powierzone specjalistycznym firmom realizujgcym na zlecenie Instytucji Powierzajgcej, Instytucji

Zarzadzajgcej oraz beneficjenta kontrole i audyt w ramach RPO WP 2014-2020;

podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest rownoznaczna z brakiem mozliwosci

udzielenia wsparcia w ramach Projektu;

mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania.

(miejscowosc i data) (czytelny podpis uczestnika projektu)
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Zatacznik nr 4 Oswiadczenie uczestnika Projektu w odniesieniu do zbioréw: Regionalny Program Operacyjny

Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020 oraz Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Pomorskiego
na lata 2014-2020 — dane uczestnikow indywidualnych

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwigzku z przystgpieniem do Projektu pn. ,Profesjonalisci — program rozwoju kwalifikacji zawodowych dla
pracownikéw MSP i PES” oéwiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, iz w odniesieniu do zbioréw: Regionalny
Program Operacyjny Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020 oraz Regionalny Program Operacyjny
Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020 — dane uczestnikow indywidualnych:

1. administratorem moich danych osobowych jest Zarzad Wojewddztwa Pomorskiego petnigcy funkcje Instytucji
Zarzadzajacej (1Z) dla Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020
(RPO WP 2014-2020), majacy siedzibe przy ul. Okopowej 21/27 w Gdarisku (80-810);

2. podstawe prawng przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 23 ust. 1 pkt 2 lub art. 27 ust. 2 pkt 2
ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2016 r. poz. 922) — dane osobowe s3
niezbedne dla realizacji RPO WP 2014-2020 na podstawie:

a) Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiajace
wspdlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Funduszu Spojnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarow Wiejskich
oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgce przepisy ogdlne dotyczace
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spéjnosci i
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgce rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006
(Dz. Urz. UEL347220.12.2013 r.);

b) Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1301/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego i przepisdw szczegdlnych dotyczgcych celu ,Inwestycje na
rzecz wzrostu i zatrudnienia” oraz w sprawie uchylenia rozporzadzenia (WE) nr 1080/2006 (Dz. Urz. UE L 347
220.12.2013 r.);

c) Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie
Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgce rozporzadzenie Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L
347220.12.2013 r.);

d) Ustawa z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spéjnosci finansowanych
w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz.U. z 2016 r. poz. 217);

e) Umowa Partnerstwa - dokument, zatwierdzony przez Komisje Europejskg w dniu 23 maja 2014r.,

wyznaczajacy kierunki interwencji funduszy europejskich w Polsce w latach
2014-2020 w ramach trzech polityk unijnych: Polityki Spdjnosci, Wspdlnej Polityki Rolnej i Wspdlnej Polityki
Rybotowstwa;

f)  Kontrakt Terytorialny dla Wojewddztwa Pomorskiego — umowa zawarta pomiedzy Rzgdem Polskim
a Samorzadem Wojewddztwa Pomorskiego w dniu 19 grudnia 2014 r., bedgca wynikiem dwustronnych
negocjacji. Stanowi zobowigzanie strony rzadowej i samorzagdowej do realizacji celéw i przedsiewziec
priorytetowych, ktére majg istotne znaczenie zaréwno dlarozwoju kraju, jaki i wojewddztwa,
w perspektywie 2020 r., oraz okresla sposob ich finansowania, koordynacji i realizacji;

3. moje dane osobowe bedg przetwarzane wytacznie w celu realizacji Projektu ,Profesjonalisci — program rozwoju
kwalifikacji zawodowych dla pracownikéw MSP i PES”, w szczegdlnosci potwierdzania kwalifikowalnosci
wydatkéw, udzielania wsparcia uczestnikom Projektu, ewaluacji, monitoringu, kontroli, audytu,
sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-promocyjnych w ramach RPO WP 2014-2020, wspétfinansowanego
z Europejskiego Funduszu Spotecznego (EFS) oraz zapewnienia obowigzku informacyjnego dotyczacego
przekazywania do publicznej wiadomosci informacji o podmiotach uzyskujacych wsparcie z RPO WP 2014-2020,
wspotfinansowanego z EFS;

4. moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Zarzadzajgcej — Urzad Marszatkowski
Wojewédztwa Pomorskiego, ul. Okopowa 21/27, 80-810 Gdansk, beneficjentowi realizujgcemu Projekt —
Stowarzyszenie Wdzydzko - Charzykowska Lokalna Grupa Rybacka ,Morénka”, ul. Rybacka 10, 89-606
Charzykowy oraz podmiotom, ktdre swiadczg ustugi na jego rzecz, w zwiagzku z realizacjg Projektu. Moje dane
osobowe mogg zosta¢ przekazane podmiotom realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytucji
Powierzajacej, Instytucji Zarzadzajacej lub beneficjenta. Moje dane osobowe mogg zosta¢ réwniez powierzone
specjalistycznym firmom realizujgcym na zlecenie Instytucji Powierzajacej, Instytucji Zarzadzajgcej oraz
beneficjenta kontrole i audyt w ramach RPO WP 2014-2020;
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5. podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest rdwnoznaczna z brakiem mozliwosci
udzielenia wsparcia w ramach Projektu;

6. w terminie 4 tygodni po zakonczeniu udziatu w Projekcie przekaze beneficjentowi dane dotyczace mojego
statusu na rynku pracy oraz informacje na temat udziatu w ksztatceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji
lub nabycia kompetencjil;

7. w ciggu trzech miesiecy po zakoriczeniu udziatu w projekcie udostepnie dane dotyczgce mojego statusu na rynku
pracy’;

8. mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania.

(miejscowosc i data) (czytelny podpis uczestnika projektu)

! Wykresli¢, jesli nie dotyczy.
2 Wykresli¢, jesli nie dotyczy.
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Zatacznik nr 5 Oswiadczenie o spetnieniu kryteriéw przynaleznosci do grupy docelowej

Oswiadczenie

Ja nizej podpisany/a:

(Imie i nazwisko sktadajgcego/-ej oswiadczenie) .

Zamieszkaty/-a:

(adres zamieszkania: kod, miejscowos¢, ulica, nr domu/mieszkania)

PESEL: ...t s

Oswiadczam, ze:

Jestem osobg w wieku aktywnosci zawodowej (ukoriczone
18 lat w dniu przystgpienia do projektu)

[] Tak
[ ] Nie

Z wtasnej inicjatywy jestem zainteresowany/a nabyciem,
uzupetnieniem lub podwyzszeniem swoich kompetencji

[] Tak
[ ] Nie

Status osoby na rynku pracy w chwili przystgpienia do
projektu

[_] 0soba pracujgca w mikro, matych i $rednich
przedsiebiorstwie (MMSP)

[ ] Osoba prowadzaca dziatalnoé¢ gospodarcza
zatrudniajgca do 250 pracownikéw

[ ] Osoba zatrudniona podmiotach ekonomii
spotecznej/przedsiebiorstwie spotecznym (PES)

Mieszkam/pracuje na terenie powiatu

[ ] koscierskiego
[_] chojnickiego
[ ] cztuchowskiego
[ ] bytowskiego

Przynaleznos¢ Uczestnika Projektu do grup
defaworyzowanych
(mozliwos¢ zaznaczenia wiecej niz 1 pola)

[| kobieta

|:| wiek 25+

[ ] wiek 50+

[ ] osoba o niskich kwalifikacjach (ISCED 1-3)
[_] nie naleze do zadnej z w/w kategorii

Zostatem pouczony/a o odpowiedzialnosci za ztozenie oswiadczenia niezgodnego z prawda lub zatajenie
prawdy i niniejszym o$wiadczam, ze wszystkie dane sg AKTUALNE i zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.

Miejscowos¢ i data

Czytelny podpis kandydata na uczestnika projektu
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Zatgcznik 6 — Karta oceny formalnej formularza zgtoszeniowego

KARTA OCENY FORMALNEJ FORMULARZA ZGLOSZENIOWEGO

Nazwisko i imie kandydata

Nazwisko i imie cztonka komisji rekrutacyjnej

Numer referencyjny formularza zgloszeniowego

Sposéb zlozenia formularza [osobiscie / listownie /
elektronicznie]

Kategoria

Sposob weryfikacji

TAK /
NIE

CZESC | OCENY FORMALNEJ

1) czy formularz zgtoszeniowy zostat ztozony we wtasciwym miejscu i czasie, z zastrzezeniem
ze decydujgcy jest moment wptywu, a nie data nadania

2) czy formularz zostat ztozony na obowigzujgcym wzorze

3) czy formularz jest kompletny (posiada wszystkie strony)

4) czy wszystkie wymagane pola zostaty wypetnione

niepetnosprawnych)

5) czy formularz zostat zaparafowany na kazdej stronie i podpisany, ze wskazaniem daty, na
ostatniej (z zastrzezeniem mozliwosci zgtoszen telefonicznych dla oséb

6) czy zatgczono wszystkie zadeklarowane w formularzu rekrutacyjnym zatgczniki

PODSUMOWANIE CZESCI | (czy na wszystkie w/w 6 pytan odpowiedziano twierdzaco)

CZESC Il OCENY FORMALNEJ

osoby w wieku powyzej 25r. z na podstawie oswiadczenia z
1) czy formularza zgtoszeniowego
kandydat osoby w wieku powyzej 50 r.z. na podstawie oswiadczenia z
nalezy do formularza zgtoszeniowego
kategorii osoby o niskich kwalifikacjach na podstawie oswiadczenia z
objetej zawodowych formularza zgtoszeniowego
projektem kobieta na podstawie oswiadczenia z
formularza zgtoszeniowego

2) Czy kandydat jest pracownikiem sektora mikro, matych
i Srednich  przedsiebiorstw  oraz  podmiotéow  ekonomii
spotecznej/przedsiebiorstw spotecznych

na podstawie aktualnego,
zaswiadczenia o zatrudnieniu

3) Czy kandydat zamieszkuje/pracuje na terenie powiatéow
objetych projektem

na podstawie oSwiadczenia oraz danych
w formularzu zgtoszeniowym

4) Czy kandydat jest osobg w wieku aktywnosci zawodowej (18
lat i wiecej), ktéra z wiasnej inicjatywy jest zainteresowana
nabyciem, uzupetnieniem lub podwyziszeniem umiejetnosci,
kompetenc;ji lub kwalifikacji zawodowych,

na podstawie oswiadczenia oraz danych
w formularzu zgtoszeniowym

5) Czy kandydat zgadza sie na gromadzenie, przetwarzanie i
przekazywanie danych osobowych na potrzeby realizacji projektu

na podstawie oswiadczenia

PODSUMOWANIE CZESCI Il (czy na wszystkie w/w 5 pytania odpowiedziano twierdzaco)

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY SPEENIA WSZYSTKIE POWYZSZE WYMAGANIA FORMALNE

ONE MOZLIWOSCI UZUPEENIENIA

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY NIE SPEENIA WSZYSTKICH WYMAGAN FORMALNYCH, JEDNAK PODLEGAJA

WYMAGAN NIEPODLEGAJACYCH UZUPEENIENIU — ODRZUCONY

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY NIE SPELNIA WSZYSTKICH WYMAGAN FORMALNYCH, W TYM NIE SPEENIA

data oraz czytelny podpis osoby weryfikujgcej formularz zgtoszeniowy
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Zatgcznik 7 — Karta oceny merytorycznej

KARTA OCENY MERYTORYCZNEJ

Nazwisko i imie kandydata

Nazwisko i imie cztonka komisji rekrutacyjnej

Numer referencyjny formularza zgtoszeniowego

Kategoria

Sposob weryfikacji

Punktacja

Punkty
przyznane

CZESC | - OCENA PUNKTOWA DOT. PRZYNALEZNOSCI DO GRUP OBJETYCH PROJEKTEM

N . NIE-0
. . . na podstawie o$wiadczenia z
osoby w wieku powyzej 25r. 2 .
formularza zgtoszeniowego
TAK -2
. . . . na podstawie oSwiadczenia z NIE-0
osoby w wieku powyzej 50 r.z. .
formularza zgtoszeniowego TAK =2
osoby o niskich kwalifikacjach na podstawie o$wiadczenia z NIE-0
zawodowych formularza zgtoszeniowego TAK - 3
. na podstawie oswiadczenia z NIE-0
kobieta ;
formularza zgtoszeniowego TAK =2

PODSUMOWANIE CZESCI | (maksymalnie 9 punktow)

CZESC Il - OCENA ZA WSKAZANIE POTRZEB EDUKACYJNYCH

Ocena za wskazanie potrzeb
edukacyjnch

na podstawie ankiety i formularza
zgtoszeniowego

0 -3 pkt

PODSUMOWANIE CZESCI Il (maksymalnie 12 punktéw)

PODSUMOWANIE CZESCI | i Il — spetnienie minimum punktowego (5pkt) (TAK / NIE)

KANDYDAT NIE SPELNIL MINIMUM PUNKTOWEGO - ODRZUCONY

KANDYDAT SPELNIL MINIMUM PUNKTOWE — NOTA KONCOWA

data oraz czytelny podpis cztonkow komisji rekrutacyjnej




