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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

Zachodniopomorska Okregowa lzba Inzynierdw Budownictwa zaprasza Pafstwa na szkolenie w ramach Projektu ,\Warost wiedzy
podnissienie rozwoju zawedowego w budownictwie”. Projekt jest wspoifinansowany ze drodkéw Unii Europejskiej w ramact
Europejskiego Funduszu Spolecznego, ktdrego celem jest aktywny rozwdj rynku pracy, promowanie ksztalcenia ustawicznego i rdwnycl
szans i jest realizowany w ramach Zintegrowanego Programu Operacyjnege Rozwoju Regionalnego, Prionytet 11, dzialanie 2,1 ,Rozwd
umiejemodci powiazany z potrzebami regionalnege rynku pracy i mozliwosci ksztalcenia ustawicznego w regionie” oraz z budzen
panstwa. Wszelkie informacje dotyczace Unii Europejskiei i funduszy strukturalnych mogna znale#é na stronie www.europa.eu.int, za
Europejskiego Funduszu Spotecznego na www.efs.gov.pl . Funkcjg Instyruc]i Wdrazajace] peini Wojewddzki Urzad Pracy w Szczecinie
Wypelnienie i odeslanie formularza jest niezbedne do wziecia udzialu w szkoleniu. Udzial w szkoleniu jest dobrowolny.
Szkolenie jest adresowane do: osdb pracujacveh na umowe o prace, nie prowadzacveh dzialalnosci

gsospodarczef, zamieszkalveh w wojewddztwie zachodniopomorskim.

Zolaszam udzial w szkoleniu - wlasciwe zaznaczyd

520 09 06 Nowatorskie technologie stosowane w nawierzchniach drdg Srezecin Izba Skarbowa ul. Roosevelta 1 g. 15:00

3 21.09 06 Nowatorskie technologie stosowane w nawierzchniach drég Koszalin NOT ul. Jana z Kolna 38 godz. 15:00

325,09 06 Ustawa Prawo Wodne Koszalin NOT ul. Jana z Kolna 38 godz. 15:00

126.09 06 Ustawa Prawo Wodne Szezecin Izba Skarbowa ul. Roosevelta 1 g. 15:00

LIMIE £ INBZWISKO o eetiieiiinee ittt e et et s s e st asr e et rs e r s s a s ea e b d s s s R e e R b n e e d e e b b eas

2. Pleé Kobieta o Mezczyzna O

3. Data i Migjsce UFOZENIA .. .vouiniintitiiiniie e ettt ram e e e irara s sis it st e s e eaan s s n s aanaaas
G PESEL. .ot e BN s e s nm e n s o e e b K S e ol w R BN
6. Stan cywilny wolna/wolny © mezatka/zonaty o

7. Czy Pan(i) udzial w szkoleniu jest dobrowolny TAK O

8. Czy jest Pan(i) zwiazana(y) z wojewodztwem zachodniopomorskim TAK a.
9.Status zawodowy: zatrudniony o

10 Adres zamieszkania ( ZKod POCZL.). ..oooriniii s e e

1. Miasto o Wies O

2. Adres do korespondenCil.. . ..icuecieiiiniiininiieeeniii e e s e s e s s et eanrrn R

Lad

SR telafannbBaster i rdamn SIEON L C e i s aan s e ash i aa T TR R i s e R s e et A

4. Czy jest Pan(i) cztonkiem ZOIIB Tak o Nie m]

ir cztonkowski



15. Wyksztalcenie wyZzsze magisterskie o wyzsze zawodowe(inzynier, licencjat) o0

srednie ogolnoksztalcace o srednie zawodowe 0 zasadnicze zawodowe O
gimnazjalne O podstawowe O podstawowe niepelne o

16. Pochodzenie Miasto o Wies o

17. Orzeczenie o StOPNIU NIEPEIOS PIAWIIOSCE. 110ttt ettt et et e ettt ettt et e ettt aa e a e a s sanrenes
18. Adres poczty elekrDNICZIE] ..o it e e
Oswiadczam, Ze nie prowadze dzialalnoSci gospodareze].....oovviiiiiiiiiiiii

) ) ( podpis, data )
PROWADZENIE DZIALALNOSCI WYKLUCZA MOZLIWOSC UDZIALU W SZKOLENIU

Wyraiam zgode na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danyeh osobowych, w zwiazku z udzialem w
szkoleniu, zhieranych do Podsystemu Monitorowania Europejskiego Funduszu Spolecznego, zgodnie z Ustawa o
Ochronie Danych Osobowych z dnia 29.08.97 Dz, U, 2002, Nr 101, poz. 926 ze zm..

Wyrazam zgode na udzial w badaniu ankietowym, ktdre odbedzie sig w trakcie szkolenia oraz po jego zakonczeniu.
Oswiadezam, fe wyie] wymienione dane sa zgodne z prawda.

BRAK ZGODY POWODUJE NIEMOZNOSC UDZIALU W SKOLENIU

Miejsce ,data czytelny podpis uczestnika

17. Zaswiadezenia o zatrudnieniu -wypelnia zaklad pracy - NIEZBEDNE DO UDZIALU W SZKOLENIU

Minigjszym zaswiadczam, ze Pan(i) ... data urodzenia.............ccoeevennns
AT T e A =1 R nr PESEL ...
Jest zatrudniony/a N StANOWISKU ... ettt
na podstawie UMOWY 0 PIECE Z AMIA. ... ittt ittt eir et ea et i e et eaea et e na e e e e e e e e eaeraen s
O dNa. o NA OKIES Lottt et i et reaeas
OKTes Pracy U dame g0 PraC oAy . . i ettt e ettt ettt e e e ettt ans

b T e e PSPPI

Piecze¢ zakladu pracy podpis osoby upowaznione

Ze wzgledow organizacyjnych prosimy o odeslanie przed szkoleniem Formularza Zgloszenia do
Biura Izby na adres Zachodniopomorska Okregowa Izba Inzynierow Budownictwa ul. Energetykéw
9 70 - 656 Szezecin lub fax (091 )462 44 40 lub 489-84-10 wew.24

WAZNE: ORYGINAL POCZTA LUB NA SZKOLENIU




