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Realizator Projektu:

AL EDUKACJA Lena Andrzejewska

Centrum Szkoleniowo-Doradcze

Tytul Projektu:

Mazowiecka Akademia Jezykowa — certyfikowane
szkolenia jezykowe dla mieszkancow wojewodztwa

mazowieckiego o niskich kwalifikacjach.

Nr Projektu:

RPMA.10.02.00-14-4627/16

DANE UCZESTNIKA:

Imie (imiona)

Nazwisko

PESEL

Wiek (w chwili
przystapienia do projektu)

Ple¢

(prosze zaznaczy¢ 1 kobieta Tl mezczyzna

znakiem Xx)

Wyksztatcenie "1 brak (ISCED 0)

(prosze zaznaczyc 1 podstawowe (ksztalcenie ukonczone na poziomie szkotly
znakiem Xx) podstawowej) (ISCED 1)
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1 gimnazjalne (ksztalcenie ukonczone na poziomie szkoly
gimnazjalnej) (ISCED 2)

"1 ponadgimnazjalne (ksztalcenie ukonczone na poziomie
szkoty $redniej — wyksztalcenie $rednie lub zasadnicze
zawodowe) (ISCED 3)

1 policealne, pomaturalne (ksztatcenie ukonczone na poziomie
wyzszym niz ksztalcenie na poziomie szkoty $redniej, ktore
jednoczes$nie nie jest wyksztalceniem wyzszym) (ISCED 4)

1 wyzsze (ksztalcenie ukonczone na poziomie studiow
wyzszych) (ISCED 5-8)

DANE KONTAKTOWE (adres zamieszkania w rozumieniu Kodeksu Cywilnego)?

Wojewoddztwo

Powiat

Gmina

Miejscowosé Kod pocztowy

Ulica

Nr domu Nr lokalu

Obszar zamieszkania
(prosze zaznaczy¢

znakiem x) " miejski [ wiejski

Telefon kontaktowy

Adres e-mail
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KRYTERIA REKRUTACJI (prosze zaznaczy¢ znakiem ,,x”’)

Osoba bezrobotna? ] tak (] nie
Osoba bierna zawodowo?® 1 tak 1 nie
Osoba pracujaca* ] tak I nie

Wykonywany zawdd (jesli uczestnik jest
osobg pracujaca) oraz miejsce zatrudnienia

Osoba z niepelnosprawnosciami® 1 tak CInie

Osoba w wieku 50 lat 1 wigcej 1 tak TInie

Osoba w wieku powyzej 25 lat o niskich

kwalifikacjach® - tak -/ nie

Uczestniczytem/am we wsparciu

LLL (LifeL Learning)’of .
(LifeLong Learning)‘oferowanym tak e

w ramach Programu Operacyjnego Kapitat
Ludzki 2013-2015

DANE DODATKOWE (prosze zaznaczy¢ znakiem ,,x”)

Osoba nalezgca do mniejszosci narodowe;j
lub etnicznej, migrant, osoba obcego T tak I nie
pochodzenia

Osoba bezdomna lub dotknieta

wykluczeniem z dostgpu do mieszkan Dtak inie
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Osoba przebywajaca w gospodarstwie .
. . [ tak “Inie
domowym bez 0s6b pracujacych
Osoba zyjaca w gospodarstwie domowym
sktadajacym si¢ z jednej osoby dorostej T tak I nie
I dzieci na utrzymaniu
Osoba w innej niekorzystnej sytuacji
spotecznej (innej niz wymienione powyzej, .
. - . ltak “Inie
np. osoby z obszaréw wiejskich, byli
wigzniowie, narkomani)
Osoba aktualnie niezatrudniona " tak I nie
Osoba samotnie wychowujaca dziecko O tak O nie
11 grupa
Osoba z niepetnosprawnosciami 111 grupa
C1 1 grupa

PREFERENCJE DOTYCZACE KURSU (prosz¢ zaznaczy¢ znakiem ,,Xx”)

Kurs jezyka angielskiego 7 tak 1 nie
Kurs jezyka niemieckiego 7 tak 1 nie
Kurs jezyka francuskiego 7 tak 1 nie

Poziom jezyka obcego, ktérym jestem
zainteresowany/a

] podstawowy

[1 sredni

] zaawansowany
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Preferowane godziny spotkan "1 do potudnia " po potudniu

Preferowane dni spotkan

1w tygodniu 1w weekendy

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE:

1.

Ja nizej podpisany/a deklaruj¢ uczestnictwo w Projekcie pn.: ,,Mazowiecka Akademia
Jezykowa — certyfikowane szkolenia jezykowe dla mieszkancow wojewodztwa
mazowieckiego o niskich kwalifikacjach” RPMA.10.02.00-14-4627/16, realizowanym
przez AL EDUKACJA Lena Andrzejewska Centrum Szkoleniowo-Doradcze i zgtaszam
z wlasnej inicjatywy potrzebe nabycia lub podniesienia kompetencji jezykowych oraz

potwierdzeniem kwalifikacji certyfikatem TELC.

OSWIADCZENIA:

1.

2.

3.

Oswiadczam, ze w dniu zlozenia dokumentow aplikacyjnych, spelniam kryteria
kwalifikowalnosci uprawniajace mnie do udziatu w Projekcie tzn:
a) zamieszkuje zgodnie z KC na terenie wojewodztwa mazowieckiego,
b) jestem osoba powyzej 25 roku zycia o niskich kwalifikacjach (posiadam
wyksztalcenie co najwyzej srednie, ISCED 3)
C) nie uczestniczylem/am we wsparciu LLL (lifelong learning) oferowanym
w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki 2013-2015
Oswiadczam, iz dane zawarte w niniejszym formularzu i w zatagczonych do niego
dokumentach sg zgodne ze stanem faktycznym i prawnym, co potwierdzam wtasnorgcznym
podpisem.
Wyrazam zgod¢ na gromadzenie, przetwarzanie moich danych osobowych zawartych
w niniejszym formularzu (zgodnie z Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997
r. 0 ochronie danych osobowych, tekst jednolity z dnia 26.06.2014r., Dz. U. z 2014 r., poz.
1182) dla potrzeb niezbednych do przeprowadzenia rekrutacji w ramach Projektu
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pn.. ,Mazowiecka Akademia Jezykowa — certyfikowane szkolenia j¢zykowe dla
mieszkancow wojewodztwa mazowieckiego o niskich kwalifikacjach.”

4. Wyrazam zgod¢ na udzial w procesie monitoringu i ewaluacji Projektu, w tym m. in.
wypetianie ankiet, dokumentow oraz testow sprawdzajgcych.

5. Oswiadczam, ze zostalem/am poinformowany o wspotfinansowaniu projektu przez
Unig¢ Europejska w ramach srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego.

6. Oswiadczam, ze zostatem/am uprzedzony/na o odpowiedzialnosci cywilnej (wynikajace;j
z Kodeksu Cywilnego) za sktadanie o$wiadczen niezgodnych z prawda, niniejszym
o$wiadczam, ze dane =zawarte Ww zlozonych dokumentach rekrutacyjnych
i zgloszeniowych sg zgodne ze stanem faktycznym i prawnym.

7. Oswiadczam, ze zapoznatem/am si¢ z zasadami uczestnictwa w Projekcie oraz akceptuje
warunki uczestnictwa zapisane w regulaminie projektu, z ktorym si¢ zapoznatem/am,

co potwierdzam ponizszym podpisem.

WYMAGANE ZALACZNIKI:

1. Osoby niepetnosprawne — 0rzeczenie o stopniu niepetnoprawnosci.

2. Osoby bezrobotne — zaswiadczenie o posiadaniu statusu osoby bezrobotnej z PUP.

Miejscowos$¢ i data Podpis Kandydata/ Kandydatki
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IAdres zamieszkania w rozumieniu Kodeksu Cywilnego — Rozdzial II art. 25. Miejscem
zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowos¢, w ktorej osoba ta przebywa z zamiarem statego
pobytu.

2Osoba bezrobotna — to osoba pozostajaca bez pracy, gotowa do podjecia pracy
1 aktywnie poszukujaca zatrudnienia, zarejestrowana lub niezarejestrowana w rejestrze urzgdu
pracy jako bezrobotna, zgodnie z zapisami ustawy 0 promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy. Osoby kwalifikujace si¢ do urlopu macierzynskiego lub
rodzicielskiego, ktore sg bezrobotne w rozumieniu niniejszej definicji (nie pobierajg $wiadczen
z tytuhu urlopu), nalezy wykazywac jako osoby bezrobotne.

30soba bierna zawodowo — rozumie si¢ osobe, ktora w danej chwili nie tworzy zasobow sit
roboczych (tzn. nie pracuje i nie jest bezrobotna). Studenci studiow dziennych uznawani sg za
osoby bierne zawodowo. Osoby bedace na urlopie wychowawczym (rozumianym jako
nieobecnos¢ w pracy, spowodowana opiekg nad dzieckiem w okresie, ktéry nie miesci si¢
w ramach urlopu macierzynskiego lub urlopu rodzicielskiego), uznawane sg za bierne zawodowo,
chyba ze sg zarejestrowane juz jako osoby bezrobotne (wéwczas status bezrobotnego ma
pierwszenstwo). Osoby prowadzace dziatalnos$¢ na wlasny rachunek
(w tym bezptatnie pomagajacy osobie prowadzacej dziatalnos¢ cztonek rodziny) nie sg uznawane
za bierne zawodowo. Status na rynku pracy okreslany jest w dniu rozpoczecia uczestnictwa
w projekcie.

* Osoba pracujaca — to osoby w wieku 15 lat i wiecej, ktore wykonujg prace, za ktérg otrzymujg
wynagrodzenie, z ktérej czerpig zyski lub korzysci rodzinne. Osoby posiadajace zatrudnienie lub
wlasng dziatalnos¢, ktore jednak chwilowo nie pracowaly ze wzgledu na np. chorobe, urlop, spor
pracowniczy czy ksztatcenie sig¢ lub szkolenie. Osoby prowadzace dziatalno$¢ na wlasny rachunek
— prowadzace dziatalno$¢ gospodarcza, gospodarstwo rolne lub praktyke zawodowa- sa rowniez
uznawane za pracujacych, o ile spetniony jest jeden z ponizszych warunkow:

1) Osoba pracuje w swojej dzialalnosci, praktyce zawodowej lub gospodarstwie rolnym
w celu uzyskania dochodu, nawet jezeli przedsigbiorstwo nie osigga zyskow. Definicja okreslona
na podstawie Wytycznych KE dot. monitorowania i ewaluacji EFS 2014-20202);

2) Osoba poswieca czas na prowadzenie dzialalnos$ci 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 spedzajacy czas w oczekiwaniu na klientow w swoim biurze; rybak naprawiajacy toédke
czy siatki rybackie, aby moc dalej pracowac; osoby uczestniczace w konwencjach lub
seminariach);

3) Osoba jest w trakcie zaktadania dziatalnosci gospodarczej, gospodarstwa rolnego lub praktyki
zawodowej; zalicza si¢ do tego zakup lub instalacj¢ sprzetu, zamawianie towaréw w ramach
przygotowan do uruchomienia dziatalnos$ci. Bezptatnie pomagajacy cztonek rodziny uznawany jest
za osobe pracujacg jezeli wykonywang przez siebie praca wnosi bezposredni wktad w dziatalnos¢
gospodarcza, gospodarstwo rolne lub praktyke zawodowa bedaca w posiadaniu lub prowadzong
przez spokrewnionego cztonka tego samego gospodarstwa domowego.

®Osoba z niepelnosprawno$ciami — w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997r.
o rehabilitacji zawodowej 1 spotecznej oraz zatrudnianiu os6b niepetnosprawnych (Dz. U. 1997 nr
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123, poz. 776), a takze osoby z zaburzeniami psychicznymi w rozumieniu ustawy
z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. 1994 nr 111, poz. 535).

® Osoba o niskich kwalifikacjach — tj. posiadajace wyksztalcenie na poziomie do ISCED
3 wlacznie, co oznacza, ze edukacja zakonczyla si¢ najpdzniej na poziomie szkoly $redniej
(liceum ogolnoksztatcace, liceum profilowane, technikum) lub szkoty zawodowej. Do grupy nie
zaliczajg si¢ osoby, ktore ukonczyty szkote lub studium policealne.

"Wsparcie LLL (Life Long Learning) — termin Life Long Learning (LLL), rozumiany jest jako
wszelkie dzialania zwigzane z uczeniem si¢ podjetym w zyciu, w celu poszerzenia wiedzy,
udoskonalenia umieje¢tnosci/kompetencji i/lub kwalifikacji z powoddéw osobistych, spotecznych
i/lub zawodowych. Realizacja zatozen modelu LLL moze odbywa¢ si¢ w roznoraki sposob, m.in.
poprzez: udzial w szkoleniach, kursach zawodowych, studiach podyplomowych, udziat
w  wyjazdach studyjnych, konferencjach, seminariach, zaj¢ciach  e-learningowych,
organizowanych w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki (POKL) 2007-2013.
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