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Zatgcznik nr 5. Karta oceny formalnej formularza kwalifikacyjnego

ETAP |

KARTA OCENY FORMALNEJ
FORMULARZA KWALIFIKACYJINEGO
W RAMACH PROJEKTU ,,MASZ POMYSL — MASZ FIRME II”

Numer ewidencyjny

Nazwisko i imie Kandydata do Projektu

OCENA FORMALNA

CZLONEK KOMISJI

KRYTERIA FORMALNE

SPELNIA
(TAK)

NIE
SPELNIA
(NIE)

NIE
DOTYCZY

Miejsce i termin ztozenia dokumentéw sg prawidtowe.

Kandydat nalezy do jednej z ponizej wymienionej grupy (wedtug pkt. Il oswiadczenie o spetnieniu kryterium
uczestnictwa w projekcie pole nr 1 — status na rynku pracy formularza kwalifikacyjnego- zatgcznik nr 2):

a) osoba bezrobotna, w tym:

- zarejestrowanaly w urzedzie pracy, jako bezrobotnaly
(bezrobotny zarejestrowany w ewidencji Urzedu Pracy lub

- niepracujacy i niezarejestrowanaly w Urzedzie Pracy, ale
poszukujacy pracy i gotowal/y do jej podjecia (bezrobotny
niezarejestrowany w ewidencji urzedéw pracy)

b) osoba bierna zawodowo

tzn. nie pracuje, nie jestem zarejestrowana/y w Urzedzie
Pracy a takze nie jestem gotowy do podjecia pracy i aktywnie
nie poszukuje zatrudnienia.

Kandydat zamieszkuje na terenie jednego z powiatéw
elblgskiego, braniewskiego, miasta Elblag (wedtug pkt. |
oswiadczenie kandydata dotyczgce projektu pole nr 1 —adres
zamieszkania formularza kwalifikacyjnego- zatgcznik nr 2)

Kandydat deklaruje przynaleznos¢ do wymienionej grupy (wedtug pkt. Il oswiadczenie o spetnieniu kryterium
uczestnictwa w projekcie pole nr 1 — warunki kwalifikacyjne do projektu formularza kwalifikacyjnego- zatacznik nr 2)

— weryfikacja na podstawie dotgczonych dokumentéw:

a) osoba powyzej 50 roku zycia — formularz kwalifikacyjny

b) osoba niepetnosprawna — orzeczenie o stopniu
niepetnosprawnosci
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c) osoba dilugotrwale bezrobotna

— zaswiadczenie z PUP w przypadku osoby dtugotrwale
bezrobotnej zarejestrowanej w Urzedzie Pracy

- oSwiadczenie (zatgcznik nr 4) w przypadku osoby
diugotrwale bezrobotnej (w rozumieniu BAEL)
niezarejestrowanej w Urzedzie Pracy

d) osoba niskowykwalifikowana — dokument potwierdzajgcy
niskie kwalifikacje oraz wedtug pkt. | oSwiadczenie kandydata
dotyczace projektu pole nr 2 —wyksztatcenie kandydata i pkt. Il
oswiadczenie o spetieniu kryterium uczestnictwa w projekcie
pole nr 1 — warunki w kwalifikacyjne formularza
kwalifikacyjnego- zatgcznik nr 2

e) kobieta — formularz kwalifikacyjny

Dostarczono poprawnie wypetnione zatgczniki (wypetniono wszystkie pola, podpisano we wtasciwych wskazanych
miejscach)

5. zatgcznik nr 1 — formularz kwalifikacyjny,
(zatacznik wymagany od wszystkich)

6. zatgcznik nr 2 — oswiadczenia Kandydata do Projektu,
(zatacznik wymagany od wszystkich)

7. zatgcznik nr 3 —

Oswiadczenie potwierdzajgce status osoby diugotrwale
bezrobotnej (w rozumieniu BAEL) niezarejestrowanej w
Urzedzie Pracy w rozumieniu definicji zawartej w § 4 ust. 2
»dtugotrwale bezrobotny” (zatgcznik wymagany od os6b
dtugotrwale bezrobotnych niezarejestrowanych w PUP)

Dostarczono inne niezbedne dokumenty :

8. Kserokopie potwierdzong za zgodnos¢ z oryginatem
dokumentu potwierdzajgcego orzeczenie o stopniu
niepetnosprawnosci (zatgcznik wymagany w przypadku
os6b, ktére w punkcie Il ppk. 2 formularza kwalifikacyjnego
zaznaczyty opcje ,0soba niepetnosprawna”)

9. zaswiadczenie z Powiatowego Urzedu Pracy, potwierdzajace
status osoby ditugotrwale bezrobotnej zarejestrowanej,
(zatacznik wymagany w przypadku osob, ktére w punkcie I
ppk. 2 formularza kwalifikacyjnego zaznaczyly opcje
~dtugotrwale bezrobotny”) — dotyczy osob zarejestrowanych
w Urzedzie Pracy ponad 12 miesiecy

10. | zaswiadczenie z Powiatowego Urzedu Pracy, potwierdzajace
status osoby bezrobotnej zarejestrowanej,

(zatgcznik wymagany w przypadku zaznaczenia opcji ,0soba
bezrobotna zarejestrowana w powiatowym urzedzie pracy” w
punkcie Il ppk. 1 formularza kwalifikacyjnego status na rynku
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ponizej 12 miesiecy

pracy) — dotyczy oséb zarejestrowanych w Urzedzie Pracy

11. | Kserokopie potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem
dokumentow potwierdzajacych wyksztatcenie, kwalifikacje
(certyfikaty, dyplomy, uprawnienia i inne) — zatgcznik

obowigzkowy dla wszystkich

12. | Kserokopie potwierdzone za zgodno$¢ z oryginatem
dokumentow potwierdzajgcych doswiadczenie zawodowe z
kierunkiem planowanej dziatalnosci gospodarczej (Swiadectwa
pracy, zaswiadczenia od pracodawcy, referencje, polecenia i
inne) — zatgcznik nieobowigzkowy

13. | Kserokopia potwierdzona za zgodnos$¢ z oryginatem
zaswiadczenia otrzymanej pomocy de minimis — dotyczy oséb,
ktére wczesniej prowadzity dziatalno$¢ gospodarczg i uzyskaty
dotacje lub inne srodki publiczne na ten cel

CZtoNeK KOMISji ....oooiiiiiiiiiiiiiii e

Rekomenduje do oceny
merytorycznej

(data i podpis)

Whiosek wymaga uzupetnien formalnych Whniosek PODLEGA
ODRZUCENIU Z POWODU

(data i podpis) (data i podpis)

Czitonek komisji - uzupetnienia

Whniosek uzupetniono w wymaganym terminie — Whiosek PODLEGA ODRZUCENIU Z POWODU

rekomenduje do oceny merytorycznej

(data i podpis)

(data i podpis)
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