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Formularz zgłoszeniowy na szkolenie
KSIĘGOWOŚĆ  W NGO
DĘBICA 1,2,3.03.2010
Przed wysłaniem formularza zapoznaj się z informacją zawartą w zaproszeniu!

Wypełniony formularz  należy odesłać mailem (zeskanowany) lub faksem  
	Adres korespondencyjny ITS: ul. Popiełuszki 13a; 37-450 Stalowa Wola
tel / fax 015 642 50 92  ;   e-mail:  info.fao@trzecisektor.org


	Dane organizacji:

	Pełna nazwa organizacji
	

	NIP
	

	REGON
	

	Typ instytucji
	□ instytucja pomocy społecznej                                         □ jednostka administracji samorządowej

□ organizacja pozarządowa                                               □ partnerzy społeczno - gospodarczy

□ inna (jaka?) …………………………………

	Wielkość instytucji 
	□ mikro przedsiębiorstwo (od 2 do 9 pracowników)            □ małe przedsiębiorstwo (od 10 do 49 pracowników)
□ średnie przedsiębiorstwo (od 50 do 249 pracowników)   □ duże przedsiębiorstwo (powyżej 249 pracowników)

	 Adres instytucji:  

	 Województwo 
	
	 Kod pocztowy
	 
	-
	

	Miejscowość
	

	 Ulica
	
	 Nr domu
	 
	 Nr lokalu
	


	 Telefon osoby do kontaktu
	
	 Faks
	 

	 Adres e-mail
	

	( Oświadczam, że podane przeze mnie informacje są zgodne z prawdą na dzień przesłania formularza zgłoszeniowego.

	
	_______________________________________

	
	Podpis osoby upoważnionej  do reprezentowania organizacji


	Dane uczestnika szkolenia:


	 Nazwa organizacji:
	

	Stanowisko (w powyższym):
	

	 Imię i Nazwisko
	

	Płeć
	( Kobieta            
	( Mężczyzna
	Wiek
	
	Miejsce urodzenia
	

	PESEL
	

	 Województwo
	
	Kod pocztowy
	 
	-
	

	  Powiat
	

	Miejscowość
	
	( Miasto
	( Wieś

	  Ulica
	
	   Nr domu
	 
	Nr lokalu
	

	Telefony stacjonarny
	
	Telefon komórkowy
	

	Adres e-mail
	

	Wykształcenie
	( Brak        ( Podstawowe           ( Gimnazjalne    ( Ponadgimnazjalne     ( Pomaturalne     ( Wyższe

	Status osoby na rynku pracy

	( Bezrobotny, w tym:
	( Długotrwale bezrobotny

	( Nieaktywny zawodowo, 
w tym:
	( Osoba ucząca się lub kształcąca

	( Pracujący, w tym:
	( Rolnik      ( Samozatrudniony     ( Zatrudniony w mikroprzedsiębiorstwie

( Zatrudniony w małym i (lub) średnim przedsiębiorstwie   ( Zatrudniony w dużym przedsiębiorstwie

( Zatrudniony w administracji publicznej   ( Zatrudniony w organizacji pozarządowej

	Koszt uczestnictwa w szkoleniach pokrywany jest w 100% ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego oraz budżetu państwa. W związku z tym jako uczestnik szkolenia zobowiązuję się do:

· podpisywania listy obecności na szkoleniu,

· wypełnienia arkusza oceny po szkoleniu,

· poddania się po 6 miesiącach od zakończenia projektu badaniu ankietowemu przeprowadzanemu dla potrzeb Podsystemu Monitorowania Europejskiego Funduszu Społecznego (PEFS)

	W związku z przystąpieniem do Projektu „Inkubatory Trzeciego Sektora (ITS) - lepsze czasy dla NGO” realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych. 

Oświadczam, iż przyjmuje do wiadomości, że:

1) administratorem tak zebranych danych osobowych jest Instytucja Zarządzająca dla Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki Ministerstwo Rozwoju Regionalnego Departament Zarządzania Europejskim Funduszem Społecznym ul. Wspólna 2/4 00-926 Warszawa 

2) moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu udzielenia wsparcia i obsługi Projektu;

3) moje dane osobowe mogą zostać udostępnione innym podmiotom w celu ewaluacji, jak również w celu realizacji zadań związanych z monitoringiem         i sprawozdawczością w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki;

4)  podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem możliwości udzielenia wsparcia w ramach Projektu

5)  mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.

	Miejscowość i data
	Podpis uczestnika


� Formularz jest przeznaczony dla jednej osoby. W przypadku większej ilości zgłoszeń wzór formularza należy powielić i wypełnić.


Dane uczestnika projektu wypełniane są tylko raz podczas realizacji całego projektu.
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