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“Inwestycja w kwalifikacje” nr RPPK.07.01.00-18-0087/18  
Projekt realizowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Podkarpackiego na lata 2014-2020
Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego
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“Droga do kwalifikacji zawodowych” nr RPPK.07.01.00-18-0105/18  
Projekt realizowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Podkarpackiego na lata 2014-2020
Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego

ZAŁĄCZNIK NR 2 DO REGULAMINU REKRUTACJI I UDZIAŁU W PROJEKCIE


Oświadczenie dotyczące doświadczenia zawodowego
Oświadczam, iż posiadam doświadczenie zawodowe: 

☐ powyżej 6 miesięcy


☐ do 6 miesięcy włącznie

☐ nie posiadam doświadczenia zawodowego
Oświadczenie dotyczące kwalifikacji
Oświadczam, iż posiadam kwalifikacje dostosowane do rynku pracy*: 

☐tak 


☐ nie

* Brak kwalifikacji dostosowanych do potrzeb rynku pracy - oznacza zbyt niskie lub zdezaktualizowane kwalifikacje zawodowe nie pozwalające na skorzystanie z dostępnych ofert pracy zgodnie z zainteresowaniami osoby bezrobotnej połączone z brakiem doświadczenia zawodowego w tym zakresie w przeciągu ostatnich 12 miesięcy.
Oświadczenie o dochodach
Oświadczam, iż w miesiącu poprzedzającym miesiąc w którym został złożony formularz zgłoszeniowy dochód* w przeliczeniu na jednego członka rodziny wyniósł: 

	☐ powyżej 800 zł netto

        
	☐ poniżej 1200 zł netto w przypadku jeżeli członkiem rodziny jest dziecko niepełnosprawne
	☐ poniżej 800 zł netto 


* Niski dochód na członka rodziny - oznacza dochód rodziny w przeliczeniu na osobę, który nie przekracza 800 zł netto, a jeżeli członkiem rodziny jest dziecko niepełnosprawne – 1200 zł netto.
Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej z art. 233 oraz art. 297 Kodeksu Karnego za złożenie nieprawdziwego 

oświadczenia lub zatajenie prawdy, niniejszym oświadczam, że ww. dane są zgodne z prawdą.
	

_______________________________________

(Miejscowość, data)
	
	____________________________________________

(Czytelny podpis osoby ubiegającej się o udział w projekcie)
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