
 
mrojekt IImłocka pzkoła jałej mrzedsiębiorczości sff” 

współfinansowanó ze środków rnii buropejskiej w ramach buropejskiego cunduszu ppołecznego 
 

 

 

tojewódzki rrząd Pracó w tarszawie cilia w Płocku 
ul.1 jaja 7 b, M9-4M2 Płock,  

tel. M24-264-MP-75, faks M24-264-MP-75 
Biuro projektuW ul. 1 jaja 7 b, M9-4M2 Płock 

tel. M24-268-52-41, faks M24-268-52-41  
 

wałącznik nr N do oegulaminu oekrutacji 

cormularz oekrutacójnó 
do udziału w mrojekcie ptW 

„„mmłłoocckkaa  ppzzkkoołłaa  jjaałłeejj  mmrrzzeeddssiięębbiioorrcczzoośśccii  ssIIII””  
realizowanóm przez tojewódzki rrząd mracó w tarszawie cilię w młocku w ramach 

aziałania SKO tsparcie oraz promocja przedsiębiorczości i samozatrudnienia  
mriorótetu sf oynek pracy otwarty dla wszystkich  

mrogramu lperacójnego hapitał iudzki 

cormularz oekrutacójnó w wersji papierowej wraz z załącznikami należó dostarczóć do Biura 

mrojektuI lub przesłać za pośrednictwem pocztó do Beneficjenta Eadres tojewódzki rrząd mracó 

w tarszawie – cilia w młockuI ulK N jaja T bI MVJ4MM młock z dopiskiem „mrojekt młocka pzkoła 

jałej mrzedsiębiorczości sff”F w terminie wskazanóm w ogłoszeniu o rekrutacjiK cormularz jest 

dostępnó w wersji papierowej w Biurze mrojektu oraz w wersji elektronicznej do pobrania ze 

stronóW wwwKwupKmazowszeKpl w zakładce cilia młockK 

kfb kAibŻY jlaYcfhltAĆ EusuwaćI dodawać lub zmieniaćF treści formularza Etekstu 

oraz rubrókF – mla oYdlobj kfbtAŻklŚCfK tómagane jest wópełnienie wszóstkich 

wómaganóch pól formularza w części fI z wójątkiem pól wópełnionóch kolorem szaróm Ejeśli pole 

nie może bóć wópełnione należó wpisaćW kIb alTYCwYFK  

cormularz w wersji elektronicznej należó wópełnić komputerowoI a następnie wódrukowaćK 

cormularz w wersji papierowej należó wópełnić odręcznieI w sposób czótelnóI zaleca się 

wópełnienie aorhltAkYjf literamiK cormularz należó mlamfpAĆ a każdą ze stron 

formularza należó mAoAcltAĆK  

modanie danóch jest dobrowolneI aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem 

możliwości udzielenia wsparcia w ramach mrojektuK 

http://www.wup.mazowsze.pl/
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IK mlapTAtltb IkclojACgb l hAkaYaACIb/hAkaYaATCb kA rCwbpTkIhA molgbhTr 

NK aAkb mboplkAikb 

hobieta  Mężczózna  

NKN  fmię Lfmiona  

NKO  kazwisko    

NKP lbówatelstwo  

NK4 aata urodzenia  miejsce urodzenia  

NKR ptan cówilnó  

NKS peria i nr dowodu osobistego Elub innego 
dokumentu – w przópadku obcokrajowcówF 

 

NKT aowód osobistó wódanó przezW  

NKU  mbpbi            
NKV  kfm Ejeśli posiadaF    -    -   -   

NKNM jiejsce i adres zamieszkania 

jiejscowość   

rlica  

kr domu  kr lokalu  

hod pocztowó  moczta  

dminaLmiasto  

mowiat  

tojewództwo  

tskazane miejsce zamieszkania 
potwierdzoneW 

Enależó wóbrać jedną formę zameldowaniaF 
 

zameldowaniem 
 na pobót stałó         

 

 od dniaKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK…KKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

zameldowaniem  
na pobót czasowó 

 

 od dniaKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKdo dnia…KKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

fkclojACgb tYmbŁkfAkb mowbw lplBĘ mowYgjrgĄCĄ tkflpbh 

kumer cormularza oekrutacyjnegoW 
 

aata wpływu / nadania J modpis osoby 
przyjmującej dokumenty 
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NKNN  aodatkowe dane kontaktowe 

 kumer telefonu stacjonarnego 
 Ewraz z numerem kierunkowómF 

 

 kumer telefonu komórkowego   

 Adres pocztó elektronicznej  
do kontaktu EeJmailF 

 

NKNO lpieka nad osobąW zależną  tak    nie dzieckiem do lat T    tak    nie 

OK tYhpwTAŁCbkfb hAaYaATALhAkaYaAThf 

OKN moziom wókształcenia   
Eproszę zaznaczóć u  we właściwóm miejscuF 

 wóższe ………………………………………………………KKKKKKK  

………………………………………………………KKKKKKK 
(podać jakie – kierunek  i stopień) 

 pomaturalne …………K………………………………………KK 

………………………………………………………KKKKKKK 
(podać jakie  – kierunek)  

 ponadgimnazjalne ………………………………………………………KKKKKKK 
(podać jakie )  

 gimnazjalne  

 podstawowe 

 inne 

PK  fkclojACgb alaAThltb l hAkaYaACfbLhAkaYaATCb 

PKN mosiadanie orzeczenia o stopniu 
niepełnosprawności 

 tak 

 

ptopień ……………………………………… 

 

oodzaj niepełnosprawności………………K 

………………………………………………KK 

 

lrzeczenie wódane  

od dnia………K ………………KK…………KK               

do dnia ………… …………………………KK 

 nie 
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4K  pTATrp hAkaYaATALhAkaYaAThf t Cetfif mowYpTĄmfbkfA al molgbhTr 

4KN mrzónależność do grupó 

docelowej Eproszę zaznaczóć u we 

właściwóm miejscu – może bóć kilkaFK  

mroszę zaznaczóć adres zameldowania w 

gminie lub mieście zgodnie z definicją 

Głównego rrzędu ptatóstócznegoI która 

opiera się na podziale jednostek 

administracójnóch zastosowanóm  

w rejestrze terótorialnómK 

lsoba fizóczna zamierzająca rozpocząć własną działalność gospodarczą  
w obszarach niezwiązanóch z produkcją roślinną i/lub zwierzęcąI w tómW 

 osoba  poniżej OR roku żóciaI 

 osoba  po 4R roku żóciaI 

 osoba zamieszkująca w gminie wiejskiejI miejsko-wiejskiej lub w mieście 
do OR tósK mieszkańców 

 osoba zamieszkująca w mieście powóżej OR tósK mieszkańcówI 

 osoba niepełnosprawnaI 

 osoba zwolniona z przóczón zakładu pracó i pozostająca bez zatrudnienia 
przez minimum P miesiące od momentu zwolnienia do dnia przóstąpienia 
do mrojektuI 

 kobieta powracająca na rónek pracó po przerwie związanej z urodzeniem 
i wóchowaniem dzieciI 

 kobieta wchodząca po raz pierwszó na rónek pracó po przerwie związanej 
z urodzeniem i wóchowaniem dzieciI 

 osoba długotrwale bezrobotna Eoznacza to osobę pozostającą w rejestrze 
powiatowego urzędu pracó przez okres ponad 1O miesięcó w okresie 
ostatnich O lat z wółączeniem okresów odbówania stażu i przógotowania 
zawodowego dorosłóchFK 

4KO ptatus na rynku pracy  
(proszę zaznaczóć u we właściwóm miejscu) 

 osoba bezrobotna (oznacza to osobę bezrobotną w rozumieniu rstawó z dnia 
OM kwietnia OMM4 rK o promocji zatrudnienia i instótucjach rónku prac (azK rK kr 99 
z OMM4 rK, pozK NMMN, z późnK zmK), zarejestrowaną w powiatowóm urzędzie pracóK 

mroszę podać okres pozostawania osobą bezrobotną…………………………………K 

 osoba nieaktówna zawodowo (osoba pozostająca bez zatrudnienia, 
która jednocześnie nie zalicza się do kategorii osób bezrobotnóch), 
               w tóm osoba ucząca się lub kształcąca 

 osoba poszukująca pracó (osoba zarejestrowana w powiatowóm urzędzie pracó 
jako poszukująca pracó)I 

 osoba zatrudniona w rozumieniu hodeksu mracóI 

 osoba zatrudniona w rozumieniu hodeksu Cówilnego na podstawie umów 
cówilno-prawnóchI 

 rolnik (właściciel lub współwłaściciel gospodarstwa rolnego ubezpieczonó 
w horp zgodnie z ustawą o ubezpieczeniu społecznóm rolników – azK rK 
N99N kr 7 pozK O4 z późn zmK)I  

 domownik Eosoba pozostająca z rolnikiem we wspólnóm gospodarstwie 
domowóm, ubezpieczona w horp zgodnie z ustawą o ubezpieczeniu 
społecznóm rolników – azK rK N99N kr 7 pozK O4 z późnK zmKFI 

 innó ……………………………………………………………… Ejaki? 
npK studentI uczeń lub osoba otrzómująca świadczenia finansowe npK rencistaF 
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RK fkclojACgb alTYCwĄCb lplBY wATorakflkbg Ejeżeli dotóczóF 

RKN oodzaj pracodawcó 

  administracja publiczna  

  duże przedsiębiorstwo  
        (zatrudniające ORM i więcej pracowników) 

  średnie przedsiębiorstwo 
        (zatrudniające od RM do O49 pracowników)  

  małe przedsiębiorstwo  
        (zatrudniające od NM do 49 pracowników)  

  mikroprzedsiębiorstwo 
        (zatrudniające od O do 9 pracowników)  

  organizacja pozarządowa  

  rolnik  
(właściciel lub współwłaściciel gospodarstwa rolnego ubezpieczonó 
w horp zgodnie z ustawą o ubezpieczeniu społecznóm rolników – 
azK rK N99N kr 7 pozK O4 z późnK zmK)I 

  domownik  
Eosoba pozostająca z rolnikiem we wspólnóm gospodarstwie 
domowóm, ubezpieczona w horp zgodnie z ustawą o ubezpieczeniu 
społecznóm rolników – azK rK N99N kr 7 pozK O4 z późnK zmKFI 

  zawód wókonówanó/zajmowane stanowisko 

………………………………………………KK……………… 

  okres zatrudnienia u aktualnego pracodawcó 

……………………………………………KK………………… 

  data zakończenia zatrudnienia …………………K 

SK  rzóskane dotacje na podjęcie działalności gospodarczej  

 dotóczó  nie dotóczó 
geśli „nie dotóczó” proszę przejść do oozdziału ff 
geśli „dotóczó”W 

SKN mroszę podać okres ‘od – do’ zarejestrowania 
działalności gospodarczejK 

od …K…/…K…KK/………K do…K…/………/……… 

        Edd/mm/rrrrF                               Edd/mm/rrrrF 

SKO aata otrzómania środków finansowóch KK……/…K…KK/………K 
Edd/mm/rrrrF 

SKP hwota otrzómanóch środków finansowóch EmikF  

SK4 Źródło finansowania  

SKR fnstótucja przóznająca środki finansowe  
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ffK alTYCeCwApltA tfbawA alŚtfAaCwbkfbI htAifcfhACgbI 
rjfĘTklŚCf loAw mlTbkCgAŁ al tYhlowYpTAkfA  
t moltAawbkfr awfAŁAiklŚCf dlpmlaAoCwbgK 

 
OKN   mroszę opisać EmaxK O stronóFKW 

aF posiadane wókształcenie i kwalifikacjeI odbóte kursóI szkoleniaI 
bF posiadane doświadczenie zawodowe odbóte stażeI praktóki i doświadczenie biznesowe – rodzajI charakter 

i okres zdobótego doświadczenia  
Edo cormularza oekrutacójnego można załączóć dokumentó potwierdzające wómienione poniżej 
dotóchczasowe doświadczenieI kwalifikacje i umiejętnościFK 
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fffK lmfp miAkltAkbdl mowbapfĘtwfĘCfAK 
 

PKN hrótki opis planowanego przedsięwzięcia K 

PK1K1 jiejsce/siedziba wókonówania planowanej działalności gospodarczejK 

 

 

 

 

PK1KO mlanowana forma prawna działalności gospodarczejK 

 indówidualnieI jako osoba fizócznaI                            w formie spółki cówilnejI 

 inna Ejaka?FKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

PK1KP pektor planowanej działalności gospodarczejK 

  usługi                               produkcja                           handel  

PK1K4  Branża planowanej działalności Enależó opisać branżę związaną z rodzajem planowanej działalności i jeśli to 
możliwe podać głównó numer mha planowanej działalności gospodarczejFK 
 

 

 

 

PK1KR mroszę wskazać i opisać działalność główną i poboczną Ejeżeli wóstępujeF 

 

 

 

 

 

 

PK1KS lbszar działania planowanej działalności  gospodarczej EmiejscowośćI gminaI powiat lub województwoFK 
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U 
 

PK1K7 mroszę opisać produkt EtowarI usługęI wóróbF oraz oczekiwania klientów w tóm zakresieK 

 

 

 

 

 

 

 

PK1KU Charakteróstóka dostawców towarów i surowców wókorzóstówanóch w planowanej działalnościK 

 

 

 

 

PK1K9 Charakteróstóka potencjalnóch odbiorców towaru/usług/wórobów oferowanóch przez manią/mana 

przedsiębiorstwoK 

 

 

 

 

 

 

 

 

PK1K1M rprawnieniaI pozwolenia i licencje wómagane do prowadzenia planowanej działalności gospodarczejK 

 

 

 PK1K11 tnioskowana kwota dofinansowania  

 …………………………………EsłownieW KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKF 



mrojekt IImłocka pzkoła jałej mrzedsiębiorczości sff” 
współfinansowanó ze środków rnii buropejskiej w ramach buropejskiego cunduszu ppołecznego 

 

9 
 

PKO hlkhrobkCYgklŚĆ oYkhltA miAkltAkbdl mowbapfĘtwfĘCfA 

PKOK1 Charakteróstóka konkurencjiK mroszę opisać i wómienić z nazwó o ile to możliweI czó w mana/mani 
branżó istnieje bezpośrednia konkurencjaI jakie są przewagi konkurencji oraz jaką ma man/mani wiedzę na 
jej temat? 

 

PKOKOK mroszę wómienić i opisać kluczowe czónnikiI które pozwolą mani/manu skutecznie konkurować  
z innómi firmami w tej branżó na rónkuK mroszę opisać również sposób radzenia sobie z 
ewentualnómi zagrożeniami dla funkcjonowania przedsięwzięciaK 
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PKP miAkltAkb tYaAThf wtfĄwAkb w rorCeljfbkfbj miAkltAkbg  
awfAŁAiklŚCf dlpmlaAoCwbg EmaxK O stronóF 

PKPK1 mroszę określić planowane wódatki związane z uruchomieniem własnej działalności gospodarczejI 
ze wskazaniem całkowitóch kosztów inwestócji w tómW 
· kosztów inwestócji pokrótóch z jednorazowej dotacji inwestócójnej 
· kosztów inwestócji pokrótóch z własnóch środków 
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PKPKOK mroszę wómienić posiadane zasobóI które przewidówane są do wniesienia i wókorzóstania 
w planowanej działalności EnpK działkaI budónkiI lokal własnóI środki trwałeI środki transportu itpKFK 

PK4 Czó założó maniLman  działalność gospodarczą ze środków własnóch w sótuacji nie otrzómania dotacji w ramach 
mrojektu? geżeli tak to w jakiej branżó i w jakim zakresie oraz skąd będzie manLmani miałLmiała na to pieniądze? 

tak 

BranżaW  KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK  
 KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK  

wakres inwestócjiW  KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK  
 KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK  

 KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK  

Źródła finansowaniaW  KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK  
 KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK  

 KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK  

nie 

mouczenieW 

modanie przez handódata/ki do projektu nieprawdziwóch informacji/niepoinformowanie Beneficjenta o ich 
zmianieI upoważnia tojewódzki rrząd mracó w tarszawie cilię w młocku do skreślenia z listó 
uczestników/uczestniczek projektu/przerwania procesu rekrutacji w odniesieniu do takiego 
uczestnika/uczestniczki/kandódata/kandódatkiK 

OświadczamI że informacje podane w cormularzu oekrutacójnóm są zgodne ze stanem faktócznóm 
i prawnómK monadto zobowiązuję się do niezwłocznego poinformowania Beneficjenta w sótuacji zmianó 
jakichkolwiek danóch i oświadczeń w dokumentach rekrutacójnóchK 

………………………………………KK ……………………………………… 
           (jiejscowość, data)     (Czótelnó podpis kandódata/kandódatki  ) 


