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Whniosek o skierowanie do uczestnictwa w zajeciach prowadzonych
przez Centrum Integracji Spotecznej w Ropczycach

WNIOSKODAWCA*

1) Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w
2) Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w
3) Powiatowy Urzad Pracy w Ropczycach

Whnioskuje o skierowanie Pana/Pani:

do uczestnictwa w zajeciach prowadzonych przez Centrum Integracji Spotecznej w Ropczycach
przy ul. Sucharskiego 105.

pieczet instytuciji wnioskujgcej podpis osoby upowaznionej
do reprezentowania instytucji wnioskujacej

Wyrazam zgode na ztozenie niniejszego wniosku

podpis Kandydata/Kandydatki

[] Kandydat/Kandydatka lub przedstawiciel ustawowy Kandydata/Kandydatki

podpis Kandydata/Kandydatki
lub przedstawiciela ustawowego Kandydata/Kandydatki

*zgodnie z art.12 ust.1 Ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o zatrudnieniu socjalnym, osoba moze zosta¢ skierowana
do uczestnictwa w zajeciach prowadzonych przez Centrum przez wiasciwy dla miejsca zamieszkania lub pobytu osoby os$rodek
pomocy spotecznej lub — w przypadku oséb dilugotrwale bezrobotnych w rozumieniu przepiséw promocji zatrudnienia
instytucjach rynku pracy — przez powiatowy urzad pracy (woéwczas nalezy powiadomi¢ wtasciwy dla miejsca zamieszkania lub

pobytu tej osoby osrodek pomocy spoteczne;.
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Czesé A
DANE KANDYDATA/ KANDYDATKI, TJ. OSOBY KIEROWANEJ DO UCZESTNICTWA W ZAJECIACH
PROWADZONYCH PRZEZ CENTRUM INTEGRACJI SPOLECZNEJ (wypetnia Kandydat/Kandydatka)

LINFORMACJE WSTEPNE

L0 0T T= B L 41 1o o - PP

Nazwisko:

Nr PESEL:

NEtelefONU: o e e
Adres zamieszkania:

Kod poCZtowy: .....ceniiiiiiiicrr e e MiEJSCOWOSE: . cveiiiiii e s s e rre s rrrn s e e e
Ulica: .oeieieieiiiiiniii e Nrdomu: .......ccvvenenenne Nr mieszkania: ...........ccoveviiiiinnns
Adres pobytu czasowego (wypehié, jesli jest inny niz adres zamieszkania):

Kod pOCZtOWY: .....cvviiiiiiiiircr e MiEJSCOWOSE: ..ceieiiiii e e s ra e re s s rrn s e e e

[0 ] T Nrdomu: .......covcevvnnennns Nr mieszkania: ..........covvevviiivvinnnnns

ILSYTUACJA ZAWODOWA KANDY DATA/ KANDYDATKI
Wyksztatcenie: (nalezy zaznaczy¢ tylko jedno pole)

[l brak: brak formalnego wyksztatcenia

podstawowe: ksztatcenie ukonczone na poziomie szkoty podstawowej (ISCED 1)

ponadgimnazjalne: ksztatcenie ukonczone na poziomie szkoty sredniej (wyksztatcenie $rednie lub

[
[l gimnazjalne: ksztalcenie ukonczone na poziomie szkoty gimnazjalnej (ISCED 2)
u zasadnicze zawodowe) (ISCED 3)

n policealne: ksztatcenie ukofnczone na poziomie wyzszym niz ksztatcenie na poziomie szkoty sredniej,
ktore jednoczesnie nie jest wyksztatceniem wyzszym (ISCED 4)
[  wyzsze: petne i ukorczone wyksztatcenie na poziomie wyzszym (ISCED 5-8)
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