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Spoteczna DZIALDOWSKA AGENCJA ROZWOU S.A.

Zatgcznik nr 1 do Regulaminu Funduszu Przedsiebiorczosci Spotecznej
- Formularz rekrutacyjny Grupy Inicjatywnej/Przedsiebiorstwa Spotecznego

FORMULARZ REKRUTACYJNY
GI/PS

/Wypetnia pracownik biura Projektu/:

Numer ewidencyjny formularza rekrutacyjnego

Data i godzina przyjecia formularza:

Czytelny podpis osoby przyjmujgcej formularz:

/Wypetnia grupa inicjatywnay/:

CZESC |- RODZAJ GRUPY | FORMA PRAWNA

nalezy wypetnic¢:

[ ] obszar ,A” - dotyczy tworzenia nowego przedsiebiorstwa spotecznego;

[ ] obszar ,B” - dotyczy nowych miejsc pracy w istniejacych przedsiebiorstwach spotecznych;

[ ] obszar ,C” - dotyczy tworzenia nowych miejsc pracy w podmiotach ekonomii spotecznej pod warunkiem

przeksztatcenia ich w przedsiebiorstwa spoteczne.

OBSZAR ,A"?

Robocza nazwa nowego przedsiebiorstwa spotecznego: - przyjeta nazwa bedzie obowigzywata na etapie
rekrutacji dla wszystkich osdb, ktore beda sktadaty wniosek w ramach jednego przedsiebiorstwa spotecznego.

I | Forma prawna nowego podmiotu:

(np. Spétdzielnia Socjalna, Stowarzyszenie, Fundacja,
Spotka z 0.0. non profit)

Il | Zatozyciele nowego podmiotu:

o w przypadku, gdy zatozycielami nowego podmiotu sg
osoby fizyczne nalezy podac imiona i nazwiska tych oséb
wraz numerem telefonu, oraz adresem e-mail;

e w przypadku, gdy zatozycielami nowego podmiotu sg
osoby prawne nalezy podac¢ dane tych podmiotéw

! Zaznaczy¢ whasciwy obszar, nastepnie odpowiednig cze$é tabeli.
2 Wypetni¢, jedli dotyczy. Nalezy nie pozostawiaé pustych pdl uzywajac okreélenia: ,nie dotyczy”.
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(nazwa, adres, nip, regon, telefon, e-mail) wraz z danymi
0s6b uprawnionymi do reprezentowania tych
podmiotéw (imie, nazwisko, telefon oraz adres e-mail).
Do wniosku nalezy dotgczy¢ aktualny dokument z organu

rejestrowego potwierdzajgcy osobowosc¢ prawng.

Dane kontaktowe na potrzeby rekrutacji:

(Prosze o wskazanie imienia i nazwiska osoby, ktora
bedzie odpowiedzialna za biezgce kontakty zwigzane z
procedura rekrutacyjna)

Imie i nazwisko:

Tel.:

e-mail:

adres do korespondencji:

Do wniosku nalezy dotqczyc:

e  Formularz rekrutacyjny Uczestnika Projektu (kandydata do zatrudnienia) — jesli dotyczy
e [ista podsumowujgca sciezke wsparcia w OWES wraz z rekomendacjami
e  Aktualny dokument z organu rejestrowego potwierdzajgcy osobowosc prawng - jesli dotyczy

OBSZAR ,B”?

Nazwa przedsiebiorstwa spotecznego - nazwa bedzie obowigzywata na etapie rekrutacji dla wszystkich oséb,

ktore bedg sktadaty wniosek w ramach jednego przedsiebiorstwa spotecznego/jednego pomystu

Forma prawna podmiotu:
(np. Spétdzielnia Socjalna, Stowarzyszenie, Fundacja,
Spotka z 0.0. non profit)

Nazwa podmiotu oraz dane teleadresowe

nalezy podac¢ nazwe podmiotu, adres, nip, regon, telefon,
e-mail) wraz z danymi oséb uprawnionymi do
reprezentowania podmiotu (imie, nazwisko, petniona
funkcja, telefon oraz adres e-mail)

Dane kontaktowe na potrzeby rekrutacii:

(Prosze o wskazanie imienia i nazwiska osoby, ktéra bedzie
odpowiedzialna za biezgce kontakty zwigzane z procedurg
rekrutacyjng)

Imie i nazwisko:

Tel.:

e-mail:

3 Wypetni¢, jedli dotyczy. Nalezy nie pozostawia¢ pustych pdl uzywajac okreélenia: ,nie dotyczy”.
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adres do korespondenc;ji:

Do wniosku nalezy dofqczyc:

Oswiadczenia dot. pomocy de minimis

aktualny dokument z organu rejestrowego potwierdzajgcy osobowosc prawng;
Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis

® [jsta podsumowujgca sciezke wsparcie w OWES wraz z rekomendacjami

OBSZAR ,,C"*

Nazwa przedsiebiorstwa spotecznego - nazwa bedzie obowigzywata na etapie rekrutacji dla wszystkich oséb,

ktore bedg sktadaty wniosek w ramach jednego przedsiebiorstwa spotecznego/jednego pomystu

Forma prawna podmiotu:
(np. Spétdzielnia Socjalna, Stowarzyszenie, Fundacja,
Spétka z 0.0. non profit)

Nazwa podmiotu oraz dane teleadresowe

nalezy podac¢ nazwe podmiotu, adres, nip, regon, telefon,
e-mail) wraz z danymi oséb uprawnionymi do
reprezentowania podmiotu (imie, nazwisko, petniona
funkcja, telefon oraz adres e-mail)

Dane kontaktowe na potrzeby rekrutacji:

(Prosze o wskazanie imienia i nazwiska osoby, ktéra bedzie
odpowiedzialna za biezgce kontakty zwigzane z procedura
rekrutacyjng)

Imie i nazwisko:
Tel.:
e-mail:

adres do korespondenciji:

Do wniosku nalezy dotgczyc:

e Aktualny dokument z organu rejestrowego potwierdzajgcy osobowosc prawng;
e formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis

e  Oswiadczenia dot. pomocy de minimis

® [jsta podsumowujgca sciezke wsparcie w OWES wraz z rekomendacjami

4 Wypetni¢, jesli dotyczy. Nalezy nie pozostawia¢ pustych pdl uzywajac okreélenia: ,nie dotyczy”.
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CZESC 11. DANE DOTYCZACE TWORZONEGO PRZEDSIEBIORSTWA SPOtECZNEGO

Planowany/ obecny adres
siedziby przedsiebiorstwa
spotecznego

Dziatalnos¢ przedsiebiorstwa:

(Mozna zaznaczy¢ wiecej niz
jedna)

|:| handel
|:| ustugi

|:| produkcja

Whioskowana kwota dotacji:

Planowana do utworzenia
liczba nowych miejsc pracy

Planowany termin
uruchomienia przedsiewziecia:

Na co planowane jest
przeznaczenie srodkow z

dotacji

(Prosze podac przyblizong
kwote na kazdy z
wymienionych punktow oraz
wymienic przyktadowe

zakupy)

|:| Majgtek trwaty (np. urzgdzenia ,meble, komputery, samochdd itp.)

|:| Dostosowanie/adaptacja (prace remontowo — wykoriczeniowe budynkdw i

pomieszczen)

|:| Aktywa obrotowe (wydatki, ktére bedq podstawq procesu produkcyjnego

lub bedg podlegaty dalszemu obrotowi (np. sprzedazy).

Ktorymi formami wsparcia Gl/

|:| dotacja
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PS jest zainteresowana ?

|:| wsparcie pomostowe, w tym wsparcie opiekuna biznesowego

inne

jakie? :

Prosze opisac czym bedzie
zajmowato sie / zajmuje sie
przedsiebiorstwo spoteczne.

Prosze o wskazanie:

1. obszaru dziatalnosci

2. charakterystyki

produktow/ustug

cech wyrdézniajgcych
dla produktu lub
ustugi

uzasadnienie wyboru
branzy

miejsce prowadzenia
dziatalnosci
przedsiebiorstwa
spotecznego (lokal
wtasny lub
wynajmowany)

kto bedzie zarzqdzat
przedsiebiorstwem
spotecznym

czy konieczne bedzie
zdobycie kwalifikacji
przez uczestnikow
projektu

Czy dziatalnos¢
przedsiebiorstwa spotecznego
jest spdjna z preferowanymi
branzami w konkursie?
Ktorymi?

- punkty premiowane podczas
rekrutacji

zréwnowazony rozwaoj

solidarnos¢ pokolen

polityka rodzinna

turystyka spoteczna

I N R

budownictwo spoteczne
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lokalne produkty kulturowe

ekonomia wody

zywnos¢ wysokiej jakosci

drewno i meblarstwo

OO O o

nie dotyczy

Czy dysponujq Paristwo
Srodkami wtasnymi (np.
srodkami materialnymi typu
urzqdzenia, maszyny, ktdre
postuzq jako wktad utatwiajgcy
start dziatalnosci, dajgcy
komplementarnosc¢ planowanej
dziatalnosci) na rozpoczecie/
rozwdj dziatalnosci
przedsiebiorstwa spotecznego?

|:| tak, w jakiej wysokosci/jakiego rodzaju:

nie

[ ] nie beda potrzebne

Czy grupa inicjatywna zatozy
PS/istniejqcy PS rozwinie swq
dziatalnosg, jezeli nie otrzyma
wsparcia finansowego w
ramach projektu?

(prosze wstawic , X" we
witasciwej komorce)

tak

O

nie

Oswiadczam/y, ze wszystkie podane w formularzu dane odpowiadajg stanowi faktycznemu

Data:

Podpisy (CZYTELNE)®:

i sg prawdziwe

> 1. W przypadku nowego przedsiebiorstwa spotecznego podpisy sktadajg wszystkie osoby wymienione w Czesci |

punkcie A. Il niniejszego formularza — jesli sg to reprezentanci oséb prawnych nalezy réwniez przybi¢ pieczatke tych

podmiotéw;

2. W przypadku istniejgcego przedsiebiorstwa spotecznego podpisy sktadajg reprezentanci tego przedsiebiorstwa

wymienieni w Czesci | punkcie B.Il niniejszego formularza wraz z pieczatka tego podmiotu;
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Zataczam/y: (zaznaczy¢ wtasciwe):
|:| Formularz rekrutacyjny Uczestnika Projektu (kandydata do zatrudnienia) - ....... szt.
|:| Aktualny dokument z organu rejestrowego potwierdzajgcy osobowos¢ prawng
Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis
Oswiadczenia dot. pomocy de minimis

Lista podsumowujgca Sciezke wsparcie w OWES wraz z rekomendacjami

OO 0O o

INNIE (JAKIEP) oottt ettt ettt e ettt et ettt et et eseas

3. W przypadku podmiotu ekonomii spotecznego przeksztatcajgcemu sie w przedsiebiorstwo spoteczne podpisy
sktadajg reprezentanci tego podmiotu wymienieni w Czesci | punkcie C.II niniejszego formularza wraz z pieczatka
tego podmiotu;.
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