Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny

SAMORZAD WOJEWODZTWA
WIELKOPOLSKIEGO

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY

do Projektu
»Akcja - Integracjal”
nr RPWP.07.01.02-30-0051/22

realizowanego przez

Stowarzyszenie Os6b po Endoprotezoplastyce Biodra BIODERKO (Projektodawca)

w ramach

Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020

Os priorytetowa 7 Wtgczenie spoteczne

Dziatanie 7.1 Aktywna integracja

Poddziatanie 7.1.2 Aktywna integracja — projekty konkursowe

Realizacja Projektu jest wspotfinansowana przez Unie Europejska
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Okres realizacji od 01.09.2022 r. do 31.08.2023 r.

UWAGA:

1. Formularz zgtoszeniowy do Projektu nalezy wypetnic elektronicznie lub odrecznie w sposéb czytelny oraz musi
by¢ podpisany w miejscach do tego wskazanych.
2. W przypadku dokonania skreslenia prosze postawi¢ parafke (obok skreslenia), a nastepnie zaznaczyc

prawidtowg odpowiedz.

3. Kazde pole Formularza zgtoszeniowego musi zosta¢ wypetnione, w przypadku gdy dane pole nie dotyczy
Kandydata/tki nalezy umiesci¢ adnotacje ,nie dotyczy” lub , —”.
4. Przed ztozeniem wypetnionego Formularza zgtoszeniowego Kandydat/ka powinien/na zapoznaé sie z
Regulaminem Projektu ,Akcja - Integracja!” dostepnym w Biurze Projektu oraz na stronie internetowej

Projektu.

I. DANE KANDYDATA/TKI (prosze zaznaczy¢ znakiem ,x” i /lub uzupetnic)

Imie
(pierwsze)

Nazwisko

Obywatelstwo

Pteé

[1 Kobieta

[1 Mezczyzna

Data urodzenia

PESEL (jesli nie ma nalezy wpisac ,,brak”)

Wiek (w chwili przystgpienia do Projektu)

Il. DANE KONTAKTOWE (prosze uzupetnic¢ ” i /lub zaznaczy¢ znakiem ,,x”)

Adres zamieszkania
(w rozumieniu Kodeksu Cywilnego)

Wojewddztwo:

Powiat:

Gmina:

Miejscowos¢:
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Kod pocztowy:

Ulica:

Numer budynku:

Numer lokalu:

Adres korespondencyjny

[J taki sam jak adres zamieszkania

(] inny niz adres zamieszkania:

WOJEWOAZEWO: ..ottt ettt ettt er e st eans
POWIAL: ottt
GIMINQ! ittt st s st et

MIEJSCOWOSCE: vttt sttt er e s et s as s e
KOd POCZEOWY: .ottt st s

ULICA: et ettt ser et ea s e raenaan

Numer domu/IoKalu: .......ccceuveieveveeeeceeeeeeee e

Telefon kontaktowy

Adres e-mail

. WYKSZTALCENIE (prosze zaznaczy¢ znakiem ,x” przy posiadanym poziomie wyksztatcenia)

ISCED 0 — Nizsze niz podstawowe
(brak formalnego wyksztatcenia)

ISCED 1 — Podstawowe "

(wyksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty podstawowej)

ISCED 2 — Gimnazjalne

(wyksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty gimnazjalnej)

ISCED 3 — Ponadgimnazjalne

(ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty sredniej lub zasadniczej zawodowej)

ISCED 4 — Policealne

(ksztatcenie ukoriczone na poziomie wyziszym niz ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty
Sredniej, ktére jednoczesnie nie jest ksztatceniem wyzszym)

ISCED 5 - 8 — Wyisze
(petne i ukoriczone wyksztatcenie na poziomie wyzszym)

IV. STATUS KANDYDATA NA RYNKU PRACY (prosze zaznaczy¢ znakiem ,,x”)

Jestem osobg bierng zawodowo :
(nalezy dotgczyc zaswiadczenie z ZUS
oraz zat. nr 1 do formularza zgfoszeniowego)

[0 Tak [INie

' W polskim systemie edukacji przed reforma wyksztatcenie na poziomie ukoriczonej szkoty podstawowej odpowiadato poziomowi ISCED 2.

% Osoba bierna zawodowo — osoba, ktéra w danej chwili nie tworzy zasobéw sity roboczej (tzn. nie pracuje i nie jest bezrobotna). Osoby bedace
na urlopie wychowawczym (rozumianym jako nieobecnos¢ w pracy, spowodowana opiekg nad dzieckiem w okresie, ktory nie miesci sie w
ramach urlopu macierzynskiego lub urlopu rodzicielskiego), sa uznawane za bierne zawodowo, chyba ze s3 zarejestrowane juz jako

bezrobotne (wéwczas status bezrobotnego ma pierwszenstwo).
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V. PRZYNALEZNOSC DO GRUPY DOCELOWEI (prosze zaznaczy¢ znakiem ,x”)

Oswiadczam, ze jestem osobg lub cztonkiem rodziny zagrozonej ubéstwem lub wykluczeniem spotecznym, tj.
spetniam minimum jednga przestanke wskazang ponizej, jestem:

Osobg korzystajaca lub bedacy cztonkiem rodziny korzystajacej ze Swiadczen z
pomocy spotecznej zgodnie z ustawg z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spoteczne;j
lub kwalifikujgcg sie do objecia wsparciem pomocy spotecznej, tj. spetniajaca co [0Tak [1Nie
najmniej jedng z przestanek okreslonych w art. 7 ustawy z 12 marca 2004 roku o
pomocy spofecznej 3

Osobg, o ktérej mowa w art. 1 ust. 2 ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o

- . 4 [0Tak [1Nie
zatrudnieniu socjalnym
Osobg przebywajaca w pieczy zastepczej lub opuszczajgcy piecze zastepczg oraz
cztonkiem rodziny przezywajgcej trudnosci w petnieniu funkcji opiekurnczo- OTak O Nie

wychowawczych, o ktérych mowa w ustawie z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej

Osobg przebywajacg w mtodziezowym osrodku wychowawczym, mtodziezowym
osrodku socjoterapii, o ktédrych mowa w ustawie z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o [JTak [1Nie
systemie o$wiaty (Dz. U. z 2018 r. poz. 1457, z pézn. zm.)’

Osobg z niepetnosprawnoscig — osobg z niepetnosprawnoscig w rozumieniu
Wytycznych w zakresie realizacji zasady réwnosci szans i niedyskryminacji, w tym
dostepnosci dla 0sdb z niepetnosprawnosciami oraz zasady rownosci szans kobiet i
mezczyzn w ramach funduszy unijnych na lata 2014- 2020

(nalezy dotgczyc orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci lub inny dokument
potwierdzajgcy stan zdrowia wydany przez lekarza)

[OTak [INie

Jezeli w pytaniu powyzej zostata zaznaczona odpowiedz , Tak” prosze okresli¢ stopien/rodzaj niepetnosprawnosci:
[ stopien lekki
[l stopien umiarkowany
[l stopien znaczny
[ niepetnosprawnosc¢ sprzezona, zaburzenia psychiczne, niepetnosprawnos¢ intelektualna, catosciowe
zaburzenia rozwojowe (w rozumieniu zgodnym z Miedzynarodowgq Klasyfikacjq Choréb i Probleméw
Zdrowotnych)

Cztonkiem gospodarstw domowych sprawujgcym opieke nad osobg z
niepetnosprawnoscig, o ile co najmniej jeden z nich nie pracuje ze wzgledu na [JTak [1Nie
koniecznos¢ sprawowania opieki nad osobg z niepetnosprawnoscia

Osoba wymagajaca wsparcia w codziennym funkcjonowaniu 6 OTak [INie

® Osoby korzystajace ze éwiadczen z pomocy spotecznej lub kwalifikujace sie do objecia wsparciem pomocy spotecznej — osoby korzystajace ze

Swiadczen z pomocy spotecznej zgodnie z ustawg z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej lub kwalifikujgce sie do objecia wsparciem
pomocy spotecznej, tj. spetniajagce co najmniej jedng z przestanek okreslonych w art. 7 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spoteczne;j.
Zgodnie z art. 7 ustawy o pomocy spotecznej pomocy spotecznej udziela sie osobom i rodzinom w szczegdlnosci z powodu: ubdstwa,
sieroctwa, bezdomnosci, bezrobocia, niepetnosprawnosci, dtugotrwatej lub ciezkiej choroby, przemocy w rodzinie, potrzeby ochrony ofiar
handlu ludZmi, potrzeby ochrony macierzynstwa lub wielodzietnosci, bezradnosci w sprawach opiekuriczo-wychowawczych i prowadzenia
gospodarstwa domowego, zwtaszcza w rodzinach niepetnych lub wielodzietnych, trudnosci w integracji cudzoziemcow, ktérzy uzyskali w
Rzeczpospolitej Polskiej status uchodzicy, ochrone uzupetniajaca lub zezwolenie na pobyt czasowy udzielone w zwigzku z okolicznoscig, o
ktérej mowa w art. 159 ust. 1 pkt 1 lit. ¢ lub d ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach, trudnosci w przystosowaniu do zycia po
zwolnieniu z zaktadu karnego, alkoholizmu lub narkomanii, zdarzenia losowego i sytuacji kryzysowej, kleski zywiotowej lub ekologicznej.
Pomocy spotecznej udziela sie osobom i rodzinom takze poprzez udzielenie dotacji przedmiotowej do positkéw sprzedawanych w barach
mlecznych.

* Przepisy ustawy stosuje sie w szczeglnosci do: bezdomnych realizujgcych indywidualny program wychodzenia z bezdomnosci, w rozumieniu
przepisdbw o pomocy spotecznej; uzaleznionych od alkoholu; uzaleznionych od narkotykéw lub innych $rodkéw odurzajacych; chorych
psychicznie, w rozumieniu przepiséw o ochronie zdrowia psychicznego; dtugotrwale bezrobotnych w rozumieniu przepiséw o promocji
zatrudnienia i instytucjach rynku pracy; zwalnianych z zaktadéw karnych, majacych trudnosci w integracji ze srodowiskiem, w rozumieniu
przepiséw o pomocy spotecznej; uchodzcéw realizujgcych indywidualny program integracji, w rozumieniu przepisow o pomocy spotecznej;
0s0b niepetnosprawnych, w rozumieniu przepiséw o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych, ktérzy
podlegajag wykluczeniu spotecznemu i ze wzgledu na swojg sytuacje zyciowg nie s3 w stanie wtasnym staraniem zaspokoi¢ swoich
podstawowych potrzeb zyciowych i znajdujg sie w sytuacji powodujacej ubdstwo oraz uniemozliwiajacej lub ograniczajacej uczestnictwo w
2yciu zawodowym, spotecznym i rodzinnym.

> W przypadku oséb ktére ukoriczyty 18 r. z. Wsparcie w ramach projektu przewidziane jest dla 0séb petnoletnich.

® Osoba, ktéra ze wzgledu na wiek, stan zdrowia lub niepetnosprawnos$¢ wymaga opieki lub wsparcia w zwigzku z niemoznoscig samodzielnego
wykonywania co najmniej jednej z podstawowych czynnosci dnia codziennego.
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Osobg bezdomnq7 lub dotknietg wykluczeniem z dostepu do mieszkan w rozumieniu
Wytycznych Ministra Infrastruktury i Rozwoju w zakresie monitorowania postepu
rzeczowego i realizacji programoéw operacyjnych na lata 2014-2020°

[0 Tak [Nie

Osobg odbywajaca kare pozbawienia wolnosci w formie dozoru elektronicznego;

[JTak [INie

Osobg korzystajaca z Programu Operacyjnego Pomoc Zywnosciowa 2014-2020°

[JTak [INie

VI. KRYTERIA PREMIUJACE (prosze zaznaczy¢ znakiem ,,x”)

Osoba lub rodzina zagrozona ubdstwem lub
wykluczeniem spotecznym doswiadczajgca
wielokrotnego wykluczenia spotecznego rozumiane
jako wykluczenie z powodu wigcej niz 1 z przestanek, o
ktérych mowa w pkt. V niniejszego formularza
(wspotwystepowanie réznych przestanek)

+ 10 pkt

[J Tak [ Nie

Osoba o znacznym lub umiarkowanym stopniu
niepetnosprawnosci
+ 10 pkt

[ Tak [1Nie

Osoba z niepetnosprawnoscig sprzezong i/lub osoba z
zaburzeniami psychicznymi, w tym osoba z
niepetnosprawnoscia intelektualna i/lub osoba z
catoSciowymi zaburzeniami rozwojowymi (w
rozumieniu zgodnym z Miedzynarodowsg Klasyfikacja
Choréb i Problemoéw Zdrowotnych)

+ 10 pkt

[J Tak [ Nie

Osoba lub rodzina otrzymujaca wsparcie z PO PZ, a
zakres wsparcia dla tej osoby lub rodziny nie powiela
dziatan, ktére dana osoba lub rodzina otrzymata lub
otrzymuje z PO PZ w ramach dziatar towarzyszacych, o
ktérych mowa w PO PZ

+ 10 pkt

[ Tak [1Nie

Osoba, rodzina lub sSrodowisko zagrozone ubdstwem
lub wykluczeniem spotecznym w zwigzku z rewitalizacja
obszaréw zdegradowanych, o ktérej mowa w

e q . .. 10

Wytycznych w zakresie rewitalizacji

+ 10 pkt

[wypetnia Beneficjent Projektu (Projektodawca)]

[ Tak [1Nie

Tytut Programu Rewitalizacji:

7' W przypadku oséb bezdomnych - przebywajacych, na obszarze Subregionu Pilskiego [SP] (powiaty chodzieski, czarnkowsko- trzcianecki,

ztotowski, pilski, wagrowiecki), woj. wielkopolskiego.

& Bezdomnosc¢ i wykluczenie mieszkaniowe definiowane s3 zgodnie z Europejska typologia bezdomnosci i wykluczenia mieszkaniowego ETHOS,
w ktorej wskazuje sie okolicznosci zycia w bezdomnosci lub ekstremalne formy wykluczenia mieszkaniowego:
1. Bez dachu nad gtowg (osoby zyjgce w surowych i alarmujgcych warunkach)
2. Bez miejsca zamieszkania (osoby przebywajgce w schroniskach dla bezdomnych, w schroniskach dla kobiet, schroniskach dla imigrantow,
osoby opuszczajgce instytucje penitencjarne/karne/szpitale, instytucje opiekuricze, osoby otrzymujace dtugookresowe wsparcie z powodu

bezdomnosci - specjalistyczne zakwaterowanie wspierane)

3. Niezabezpieczone zakwaterowanie (osoby posiadajgce niepewny najem z nakazem eksmisji, osoby zagrozone przemoca)
4. Nieodpowiednie warunki mieszkaniowe (konstrukcje tymczasowe, mieszkania substandardowe - lokale nienadajace sie do zamieszkania wg

standardu krajowego, skrajne przeludnienie).

Osoby doroste mieszkajgce z rodzicami nie powinny byé wykazywane we wskazniku, chyba ze wszystkie te osoby sg bezdomne lub mieszkaja

w nieodpowiednich i niebezpiecznych warunkach.
9

Program Operacyjny Pomoc Zywnoéciowa 2014-2020 (PO PZ) jest krajowym programem operacyjnym wspdifinansowanym ze $rodkéw

Europejskiego Funduszu Najbardziej Potrzebujgcym, ktéry realizowany jest w oparciu o rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady Nr
223/2014 z dnia 11 marca 2014 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Pomocy Najbardziej Potrzebujgcym (Dz. Urz. UE L 72 z 12.03.2014 r., str.

1).

10

Gminy objete programem rewitalizacji gmin wojewddztwa wielkopolskiego - peten wykaz programéw znajduje sie pod linkiem:

https://wrpo.wielkopolskie.pl/dowiedz-sie-wiecej-o-programie/Rewitalizacja/aktualne-wykaz-programow-rewitalizacji
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VIl. DANE WRAZLIWE (prosze zaznaczy¢ znakiem ,,x”)
Osoba nalezgca do mniejszosci narodowej lub etnicznej, [ Tak [J Nie [1 Odmowa

migrant, osoba obcego pochodzenia

11 .. ..
podania informacji

Osoba bezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu
do mieszkan

, 12 0 Tak [J Nie

q a.q .13
Osoba z niepetnosprawnosciami

[J Tak [J Nie [J Odmowa
podania informacji

Osoba w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (innej niz [ Tak [J Nie [1 Odmowa
wymienione powyzej) " podania informacji

VIIl. ZRODLO INFORMACII O PROJEKCIE (prosze zaznaczy¢ znakiem ,,x” i /lub uzupetnic)

(] Plakat [1 Ogtoszenia w prasie
[ Ulotka [1 Strona www
[] Przekaz stowny [l PCPR, OPS, PUP lub inna instytucja panstwowa
] Spotkanie promocyjne np. urzad gminy/miasta
L] INN@: e

Oswiadczenia:

1. Zapoznatem/am sie z zasadami rekrutacji oraz udziatu w Projekcie ,Akcja — Integracjal” zawartymi w
Regulaminie Projektu i bez zastrzezen akceptuje jego tresc.

2. Oswiadczam, ze spetniam kryteria uczestnictwa w Projekcie okreslone w Regulaminie Projektu ,Akcja —
Integracjal”.

3. Oswiadczam, ze nie jestem uczestnikiem innego projektu realizowanego w tym samym czasie w ramach WRPO
2014-2020, w ktérym przewidziane formy wsparcia uczestnika sg tego samego rodzaju i zmierzajg do
osiggniecia tego samego celu/korzysci dla uczestnika Projektu.

4. Zostatam poinformowany/a, ze Projekt jest wspotfinansowany ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego.

5. Wyrazam wole dobrowolnego uczestnictwa w Projekcie i z wiasnej inicjatywy oraz wyrazam zgode na udziat w
postepowaniu rekrutacyjnym.

6. Mam swiadomos¢, ze formy wsparcia moga odbywad sie w miejscowosci innej od mojego miejsca zamieszkania
i wyrazam na to zgode.

7. Akceptuje fakt, ze ztozenie przeze mnie formularza zgtoszeniowego nie jest rownoznaczne z zakwalifikowaniem

do Projektu. W przypadku niezakwalifikowania sie do udziatu w Projekcie nie bede wnosit/a zadnych roszczen

11

14

Zgodnie z prawem krajowym mniejszosci narodowe to mniejszos¢: biatoruska, czeska, litewska, niemiecka, ormiariska, rosyjska, stowacka,
ukrainska, zydowska.

Mniejszosci etniczne: karaimska, temkowska, romska, tatarska.

Migrant — cudzoziemiec na stale mieszkajacy w danym panstwie

Osoby obcego pochodzenia to cudzoziemcy - kazda osoba, ktéra nie posiada polskiego obywatelstwa, bez wzgledu na fakt posiadania lub nie
obywatelstwa (obywatelstw) innych krajéw lub osoba, ktérej co najmniej jeden z rodzicow urodzit sie poza terenem Polski.

Zgodnie z Europejska typologiag bezdomnosci i wykluczenia mieszkaniowego ETHOS, w ktdrej wskazuje sie okolicznosci zycia w bezdomnosci
lub ekstremalne formy wykluczenia mieszkaniowego: bez dachu nad gtowga (osoby zyjace w surowych i alarmujgcych warunkach); bez miejsca
zamieszkania (osoby przebywajace w schroniskach dla bezdomnych, w schroniskach dla kobiet, schroniskach dla migrantéw, osoby
opuszczajgce instytucje penitencjarne/karne/szpitale, instytucje opiekuricze, osoby otrzymujace dtugookresowe wsparcie z powodu
bezdomnosci — specjalistyczne zakwaterowanie wspierane; niezabezpieczone zakwaterowanie (osoby posiadajace niepewny najem z
nakazem eksmisji, osoby zagrozone przemoca); nieodpowiednie warunki mieszkaniowe (konstrukcje tymczasowe, mieszkania
substandardowe -lokale nienadajace sie do zamieszkania wg standardu krajowego, skrajne przeludnienie).

Osoby z niepetnosprawnoscia — oznaczajace osoby niepetnosprawne w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721, z pdin. zm.), a takie osoby z
zaburzeniami psychicznymi, w rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2011 r. Nr 231, poz.
1375).

Do kategorii oséb w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej nalezy zawsze uwzglednia¢ wskazane ponizej grupy: osoby z wyksztatceniem na
poziomie ISCED O (przez co nalezy rozumieé brak ukonczenia poziomu ISCED 1) bedgca poza wiekiem typowym dla ukoriczenia poziomu ISCED
1, byli wiezniowie, narkomani, osoby bezdomne lub wykluczone z dostepu do mieszkan, osoby z obszaréw wiejskich.
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ani zastrzezen do Projektodawcy - Stowarzyszenia Osdb po Endoprotezoplastyce Biodra "BIODERKQO" z siedzibg
w Chodziezy, ul. Jagiellonska 5.

8. Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym formularzu,
zgodnie z ustawg z dnia 10.05.2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. 2018 poz. 1000, tekst jednolity: Dz.
U.z2019r. poz. 1781), dla potrzeb projektu , Akcja - Integracja!” nr RPWP.07.01.02-30-0051/22.

9. Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci za ztozenie nieprawdziwego o$wiadczenia lub zatajenia prawdy, niniejszym
oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszym formularzu zgtoszeniowym s3g zgodne z prawda. Potwierdzam
poprawnos¢ i aktualnos¢ przedstawionych danych.

10. Jestem s$wiadomy/a, iz w razie ztozenia przeze mnie o$wiadczenia niezgodnego z prawdg, skutkujgcego po
stronie Stowarzyszenia Os6b po Endoprotezoplastyce Biodra BIODERKO z siedzibg w Chodziezy (64-800),
ul. Jagiellonska 5, obowigzkiem zwrotu srodkédw otrzymanych na sfinansowanie mojego udziatu
w ww. Projekcie, Stowarzyszenie Oséb po Endoprotezoplastyce Biodra BIODERKO bedzie miato prawo
dochodzi¢ ode mnie roszczen na drodze cywilnoprawne;j.

miejscowos¢ i data czytelny podpis Kandydata/tki
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Zatqcznik nr 1 do Formularza rekrutacyjnego

Oswiadczenie

Ja, nizej podpisSany/a ...t uprzedzony/a o odpowiedzialnosci
cywilnej (wynikajgcej z Kodeksu Cywilnego) za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawdg, niniejszym
oswiadczam, ie jestem osoba bierng zawodowo, tj.:

- nie pracuje, w tym nie pomagam bezptatnie w gospodarstwie rolnym”,
- nie jestem zarejestrowany/a jako osoba bezrobotna w ewidencji urzedu pracy;,
- pozostaje bez pracy, nie jestem gotowy/a do podjecia pracy i nie poszukuje aktywnie zatrudnienia.

Osoby bedace na urlopie wychowawczym (rozumianym jako nieobecnos$¢ w pracy, spowodowana opiekg nad
dzieckiem w okresie, ktéry nie miesci sie w ramach urlopu macierzyniskiego lub urlopu rodzicielskiego), s3
uznawane za bierne zawodowo, chyba ze sg zarejestrowane juz jako bezrobotne (wdwczas status bezrobotnego ma
pierwszenstwo) (Taka sytuacja ma miejsce w momencie gdy np. osoba bierna zawodowo urodzita dziecko, niemniej
w zwigzku z tym, iz jest niezatrudniona nie pobiera od pracodawcy swiadczen z tytutu urlopu macierzynskiego lub
rodzicielskiego. W zwigzku z tym, nalezy jg traktowad jako osobe bierng zawodowo, chyba ze jest zarejestrowana
jako bezrobotna, wowczas zgodnie z definicjg nalezy wykazac jg jako osobe bezrobotng).

(podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)

* Dotyczy 0s6b ubezpieczonych w KRUS jako rodzina rolnika. Zgodnie z definicja: ,,Pracujacy to osoby w wieku 15 lat i wiecej, ktére wykonuja
prace, za ktdra otrzymujg wynagrodzenie, z ktdrej czerpig zyski lub korzysci rodzinne lub osoby posiadajgce zatrudnienie lub wtasng dziatalnos¢,
ktére jednak chwilowo nie pracuja ze wzgledu na np. chorobe, urlop, spér pracowniczy czy ksztatcenie sie lub szkolenie.

Osoby prowadzace dziatalnos¢ na wtasny rachunek — prowadzace dziatalnos$¢ gospodarcza, gospodarstwo rolne lub praktyke zawodowg - s3

réwniez uznawane za pracujacych, o ile spetniony jest jeden z ponizszych warunkéw:

1) Osoba pracuje w swojej dziatalnosci, praktyce zawodowej lub gospodarstwie rolnym w celu uzyskania dochodu, nawet jezeli
przedsiebiorstwo nie osigga zyskdw.

2) Osoba poswieca czas na prowadzenie dziatalnosci gospodarczej, praktyki zawodowej czy gospodarstwa rolnego, nawet jezeli nie
zrealizowano zadnej sprzedazy lub ustug i nic nie wyprodukowano (na przyktad: rolnik wykonujacy prace w celu utrzymania swojego
gospodarstwa; architekt spedzajgcy czas w oczekiwaniu na klientéw w swoim biurze; rybak naprawiajacy tédke czy siatki rybackie, aby moc
dalej pracowad; osoby uczestniczace w konwencjach lub seminariach).

3) Osoba jest w trakcie zaktadania dziatalnosci gospodarczej, gospodarstwa rolnego lub praktyki zawodowej; zalicza sie do tego zakup lub
instalacje sprzetu, zamawianie towaréw w ramach przygotowan do uruchomienia dziatalnosci. Bezptatnie pomagajacy cztonek rodziny
uznawany jest za osobe pracujaca, jezeli wykonywana przez siebie pracg wnosi bezposredni wktad w dziatalnos¢ gospodarcza,
gospodarstwo rolne lub praktyke zawodowg bedaca w posiadaniu lub prowadzong przez spokrewnionego cztonka tego samego
gospodarstwa domowego.
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