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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY

Oświadczenie pracodawcy dotyczące kwalifikowalności do uczestnictwa w projekcie realizowanego w ramach Priorytetu 6 „Fundusze Europejskie dla Wielkopolski o silniejszym wymiarze społecznym (EFS+)”, Działania 06.02 „Wsparcie w ramach OHP i mobilność w ramach sieci EURES” Programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolski 2021-2027 projekt nr FEWP.06.02-IP.01-0001/24 pt.: „EURES – międzynarodowym wsparciem wielkopolskich pracodawców”.


1. Dane podmiotu
	
Nazwa pracodawcy

	

	
Adres siedziby
NIP pracodawcy

	

	
Imię i nazwisko osoby składającej oświadczenie upoważnionej do reprezentowania pracodawcy

	

	
Pełniona funkcja 

	

	
Numer telefonu

adres e-mail

	

	
Dane uczestnika 
(Imię i nazwisko)

	

	
Stanowisko

	

	
Numer telefonu
adres e-mail 

	



2. Oświadczam, że przedsiębiorstwo, które reprezentuję należy do katalogu przedsiębiorstw uprawnionych do skorzystania z pomocy w ramach projektu 
nr FEWP.06.02-IP.01-0001/24 pt.: „EURES – międzynarodowym wsparciem wielkopolskich pracodawców” tj. należy do: 
☐ Mikroprzedsiębiorstw (mikroprzedsiębiorca - przedsiębiorca, który w co najmniej jednym roku z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniał łącznie następujące warunki:
a) zatrudniał średniorocznie mniej niż 10 pracowników oraz
b) osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz z operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 2 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych
lat nie przekroczyły równowartości w złotych 2 milionów euro); 
☐ Małych przedsiębiorstw (mały przedsiębiorca – przedsiębiorca, który w co najmniej jednym roku z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniał łącznie następujące warunki:
a) zatrudniał średniorocznie mniej niż 50 pracowników oraz
b) osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz z operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 10 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 10 milionów euro
– i który nie jest mikroprzedsiębiorcą);
☐ Średnich przedsiębiorstw (średni przedsiębiorca – przedsiębiorcę, który w co najmniej jednym roku z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniał łącznie następujące warunki:
a) zatrudniał średniorocznie mniej niż 250 pracowników oraz
b) osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz z operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 50 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego
z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 43 milionów euro
– i który nie jest mikroprzedsiębiorcą ani małym przedsiębiorcą)


3. Krótka charakterystyka profilu działalności pracodawcy:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………….


4. Przedmiot działalności pracodawcy (należy wymienić sekcje PKD)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………….


5. Przedstawienie potencjalnych ofert pracy na dzień złożenia formularza zgłoszeniowego (formularz/-e oferty pracy ze wskazaniem stanowiska, który będzie prezentowany podczas wyjazdu studyjnego, przedsiębiorca zobowiązany jest do przedstawienia Organizatorowi w terminie przez niego określonym):
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………….





6. Oświadczenia
A. Oświadczam, że zgodnie z art. 207 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. (t.j. Dz. U. z 2025 r., poz. 1483 z późn. zm.) o finansach publicznych nie podlegam wykluczeniu z ubiegania się o dofinansowanie.
B. [bookmark: _Hlk219358677]Potwierdzam zapoznanie się z informacją dotyczącą przetwarzania danych osobowych.
C. Oświadczam, że po zapoznaniu się z Regulaminem naboru oraz z obowiązkiem informacyjnym dotyczącym przetwarzania danych osobowych, akceptuję jego wszystkie postanowienia i dobrowolnie przystępuję do uczestnictwa w Projekcie, zobowiązując się do stosowania i przestrzegania Regulaminu. 
D. Oświadczam, że przeciwko Przedsiębiorstwu, członkom Zarządu lub Współwłaścicielom nie toczy się w chwili obecnej jakiekolwiek postępowanie administracyjne, karne lub karno-skarbowe. 
E. Oświadczam, że członkowie Zarządu lub Współwłaściciele nie byli skazani w ciągu ostatnich trzech lat prawomocnym wyrokiem za przestępstwo popełnione przeciwko mieniu, wiarygodności dokumentów, obrotowi gospodarczemu, obrotowi pieniędzmi i papierami wartościowymi oraz za przestępstwo skarbowe. 
F. Oświadczam, że Przedsiębiorstwo nie narusza przepisów Kodeksu Pracy oraz norm ochrony środowiska, a także nie posiada zaległości w płatnościach o charakterze publiczno-prawnym.
G. Oświadczam, że korzystam z pełni praw publicznych i posiadam pełną zdolność do czynności prawnych.
H. Oświadczam, że dane zawarte w Formularzu są zgodne z aktualnym stanem faktycznym. 
I. Oświadczam, że dane uczestnika wyjazdu studyjnego niezbędne do realizacji projektu oraz jego monitorowania zostaną przekazane zgodnie z wymaganiami programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolski.
J. Oświadczam, że wyrażam zgodę na przygotowanie przez firmę zewnętrzną krótkiego materiału filmowego na temat procedur obowiązujących w reprezentowanym przeze mnie zakładzie pracy oraz funkcjonujących w nim stanowiskach pracy.










………………………………………..                                                                                 ……………………………………………                    
Miejscowość, data                                                                                                        Pieczęć i podpis   
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Wojewódzki Urząd Pracy w Poznaniu
ul. Szyperska 14, 61-754 Poznań
tel. 61 846 38 19
e-mail: wup@wup.poznan.pl
wuppoznan.praca.gov.pl          
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