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                                                     Formularz zgłoszeniowy do projektu 
Energia Odnawialna w Każdym Domu
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	Projektodawca: Zachodniopomorski Uniwersytet Technologiczny w Szczecinie
al. Piastów 17
70-310 Szczecin                                                                                                 Organizator szkoleń:                                                                                        Ośrodek Szkoleniowo-Badawczy w Zakresie Energii Odnawialnej                       Ostoja 10, 72-005 Przecław                                                                                                    tel/fax. 091 483 54 50                                                                    www.szkolenia.oze.szczecin.pl, email: szkolenia.oze@zut.edu.pl
	Projekt współfinansowany ze środków Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego 


	1
	Dane przedsiębiorstwa

	
	

	Nazwa
	

	Adres
	

	Telefon
	​

	e-mail
	

	NIP
	

	REGON
	

	Wielkość 

firmy
	Mikroprzedsiębiorstwo1
	A

	
	Małe przedsiębiorstwo2
	B

	
	Średnie przedsiębiorstwo3
	C

	
	Inne przedsiębiorstwo
	D

	1. Przedsiębiorstwo, które w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych zatrudniało średniorocznie mniej niż 10 pracowników oraz osiągnęło roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, usług, wyrobów i usług oraz operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w PLN 2 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości 
w złotych 2 milionów euro.

2. Przedsiębiorstwo, które w co najmniej jednym z dwóch lat obrotowych zatrudniało średniorocznie mniej niż 50 pracowników oraz osiągnęło roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w PLN 10 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 10 milionów euro.

3. Przedsiębiorstwo, które w co najmniej jednym z dwóch lat obrotowych zatrudniało średniorocznie ponad 50 i mniej niż 250 pracowników oraz osiągnęło roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w PLN 50 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 43 milionów euro.

1,2,3 Zgodnie z definicją mikro-, małego i średniego przedsiębiorstwa zawartą w art. 1-6 załącznika nr 1 I do Rozporządzenia (KE) 800/2008 z dnia 6 sierpnia 2008 r. uznającego niektóre rodzaje pomocy za zgodne ze wspólnym rynkiem w zastosowaniu art. 87 i 88 Traktatu  (ogólne zarządzenie w sprawie wyłączeń blokowych)


	2
	Dane zgłaszanego na szkolenie pracownika

	
	

	Imię/Imiona
	

	Nazwisko
	

	Płeć
	K
	M

	PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Obywatelstwo
	


	3
	Adres zamieszkania zgłaszanego na szkolenie pracownika (w rozumieniu Kodeksu Cywilnego z zamiarem stałego pobytu) **

	
	

	Ulica/plac/aleja
	

	Nr domu/nr mieszkania**
	

	Kod pocztowy/Poczta
	
	
	-
	
	
	 

	Miejscowość
	

	Obszar
	Miejski
	Wiejski

	Powiat
	

	Województwo
	


	4
	Zaświadczenie o zatrudnieniu /dotyczy tylko pracowników/

	
	

	Zaświadcza się, że Pan/Pani* …………….…………….……………., którego / której* dane podano w punkcie 2 i 3 niniejszego formularze jest zatrudniony/a w przedsiębiorstwie, którego dane podano w punkcie 1 niniejszego formularza na podstawie umowy o pracę / umowy cywilnoprawnej*.
i znajduje / nie znajduje się w okresie wypowiedzenia.
*Niepotrzebne skreślić.

	Data
	

	Pieczęć i podpis osoby upoważnionej
	


	5
	Zaświadczenie o zarobkach /dotyczy tylko pracowników/

	
	

	Oświadczam się, że miesięczne wynagrodzenie Pana/Pani* ….…………… ……………………………..., którego / której* dane podano w punkcie 2 i 3 niniejszego formularze jest wyższe, niż**: 

A. 3059 zł 00gr*** dla średnich przedsiębiorstw (odp. C w pkt. 1)
B. 1784 zł 42gr*** dla małych i mikro- przedsiębiorstw (odp. A lub B w pkt. 1)
     *Niepotrzebne skreślić.

**Kwota brutto z kosztami pracodawcy, tzw. „brutto-brutto”

***Właściwe podkreślić.

	Data
	

	Pieczęć i podpis osoby upoważnionej
	


	7
	Profil działalności firmy

	
	

	Budownictwo
	A

	Projektowanie budynków
	B

	Usługi deweloperskie
	​C

	Zarządzanie wspólnotą mieszkaniową/spółdzielnią
	D

	Administracja budynków
	E

	Inny (jaki?)…………………………………………………...
	F

	6
	Numery telefonów kontaktowych oraz e-mail

	
	

	Tel. domowy 
	

	Tel. komórkowy 
	

	Tel. do pracy
	

	E-mail
	


** wiążący jest adres zamieszkania z zamiarem stałego pobytu w woj. zachodniopomorskim w rozumieniu Kodeksu Cywilnego, także w przypadku stałego zameldowania poza województwem.

	8
	Proszę określić zajmowane stanowisko

	
	

	Kierownicze
	A

	Menedżer wyższego stopnia
	B

	Menedżer średniego stopnia
	C

	Pracownik administracyjny
	D

	Projektant
	E

	Architekt
	F

	Zarządca budynku/wspólnoty mieszkaniowej
	G

	Właściciel/współwłaściciel firmy
	H

	Inne (jakie?)…………………………………………………
	I


	9
	Proszę określić możliwości zastosowania wiedzy szkoleniowej w praktyce

	
	

	Bardzo duże
	A

	Duże
	B

	Średnie
	C

	Niewielkie
	D

	Nie będę miał/a takiej możliwości
	E


	10
	Które z wymienionych zagadnień jest dla Pana/i najbardziej interesujące? (możliwy wielokrotny wybór)

	
	

	Wymogi formalnoprawne wobec budownictwa energooszczędnego
	A

	Pompy ciepła
	B

	Kolektory słoneczne
	C

	Ogniwa fotowoltaiczne
	D

	Energooszczędne oświetlenie
	E

	Wentylacja i rekuperacja
	F

	Źródła i możliwości finansowania inwestycji OZE
	G


	11
	Jak ocenia Pan/Pani swój poziom wiedzy na temat OZE

	
	

	Nie mam wiedzy na ten temat
	A

	Podstawowy
	B

	Średniozaawansowany
	C

	Zaawansowany
	D

	Zaawansowany i wykorzystany w praktyce
	E


	12
	Opiekuję się dzieckiem do lat 7 lub osobą zależną
	TAK
	NIE

	
	
	
	


	13
	Dlaczego chce Pan/i wziąć udział w szkoleniu? 
W przypadku braku miejsca należy dołączyć odrębną kartkę.

	
	

	……………………………………………………………………….
……………………………………………………………………….


	14
	Proszę zaznaczyć wybrany termin w 2010 roku, w którym chce Pan/i wziąć udział w szkoleniu „Energia Odnawialna w Każdym Domu”. 
W przypadku zaznaczenia więcej niż jednego miesiąca, osoba będzie uwzględniana przy naborze w każdym zaznaczonym miesiącu.

	
	

	27-29. I 
	1
	24-26. II 
	2

	29-31. III 
	3
	7-9. IV 
	4

	25-27. V 
	5
	14-16. VI 
	6

	30. VI - 2. VII 
	7
	30. VIII- 1. IX 
	8

	27-29. IX 
	9
	18-20. X 
	10

	17-19. XI 
	11
	29. XI- 1. XII 
	12


	15
	Czy chce Pan/i skorzystać z noclegów podczas szkolenia? 
	TAK
	NIE

	
	Czy chce Pan/i skorzystać z posiłków bezmięsnych
	TAK
	NIE


	16
	Proszę określić swoje wykształcenie

	
	

	Brak
	A

	Podstawowe
	B

	Gimnazjalne
	C

	Ponadgimnazjalne
	D

	Pomaturalne
	E

	Wyższe
	F


	17
	Czy po zakończeniu szkolenia wyraża Pan/i chęć uczestnictwa w dalszych szkoleniach o zbliżonej tematyce?
	TAK
	NIE

	
	
	
	


	18
	Czy uczestniczył/a Pan/i wcześniej w podobnym szkoleniu finansowanym z Europejskiego Funduszu Społecznego?
	TAK
	NIE

	
	
	
	


	19
	Oświadczenie i czytelny podpis zgłaszanego pracownika

	
	

	Oświadczam, iż akceptuję Regulamin Rekrutacji i Uczestnictwa w Projekcie i wyrażam chęć uczestnictwa w projekcie „Energia Odnawialna w Każdym Domu”

	Świadomy/a odpowiedzialności za składanie fałszywych danych potwierdzam informacje zawarte w zgłoszeniu.

	Data
	

	Czytelny podpis
	


	20
	Oświadczenie i czytelny podpis osoby upoważnionej  do reprezentowania przedsiębiorcy (zgodnie z załącznikiem nr 3)

	
	

	Oświadczam, iż akceptuję Regulamin Rekrutacji  i Uczestnictwa w Projekcie.

	Oświadczam, że jestem świadomy, iż udział pracowników w szkoleniu wiąże się z wniesieniem wkładu prywatnego (wynagrodzenia pracowników w trakcie szkolenia).

	Oświadczam, iż bez wsparcia z Europejskiego Funduszu Społecznego przedsiębiorstwo, które reprezentuję nie skierowałoby osoby wskazanej w punkcie 2 niniejszego formularza na podobne szkolenie z zakresu energetyki odnawialnej.

	Świadomy/a odpowiedzialności potwierdzam prawdziwość informacji zawartych w formularzu zgłoszeniowym.

	Data
	

	Czytelny podpis
	

	Pieczęć firmy
	


Do formularza należy dołączyć:
1. Kopię zakresu obowiązków (jeśli jest) zgłaszanego na szkolenie pracownika potwierdzoną za zgodność z oryginałem.
2. Kopię dowodu osobistego zgłaszanego na szkolenie pracownika.
3. Kopię odpisu z KRS lub wpisu do ewidencji działalności gospodarczej przedsiębiorstwa wskazanego w pkt. 1 niniejszego formularza potwierdzoną za zgodność z oryginałem.
4. Oświadczenie „Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w formularzu rekrutacyjnym, zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 r.  o ochronie danych osobowych. (Dz. U. z 2002 r. nr 101, poz.926 ze zm.) ”

5. W przypadku innego miejsca stałego zameldowania i zamieszkania prosimy dołączyć oświadczenie o zamieszkaniu w woj. zachodniopomorskim z zamiarem stałego pobytu w rozumieniu Kodeksu Cywilnego
Formularz zgłoszeniowy prosimy przesłać pocztą lub dostarczyć osobiście do Biura Projektu: 
1. Ośrodek Szkoleniowo-Badawczy w Zakresie Energii Odnawialnej, Ostoja 10, 72-005 Przecław 

lub

2. do Kancelarii Głównej ZUT, ul. Piastów 17, 70-310 Szczecin, 
p. I,  pok.119.                                                                                                          
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