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Formularz rekrutacyjny

Do Projektu ,, AKADEMIA KWALIFIKACJI ICT”

Projekt realizowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego na lata
2014-2020 Realizacja projektu jest wspolfinansowana przez Unig Europejskq w ramach Europejskiego
Funduszu Spolecznego

CZESC I - DANE KANDYDATA/KI

1.Imig¢/imiona

2.Nazwisko

3. Pleé¢ [ ] Kobieta [ ] Mezczyzna

4. PESEL

5.Wiek w chwili przystapienia do projektu

6.Wyksztalcenie

[ brak (brak formalnego wyksztatcenia)

] podstawoweksztalcenie ukornczone na poziomie szkoly podstawowej)

[] gimnazjalne(ksztalcenie ukornczone na poziomie szkoly gimnazjalnej)

[] ponadgimnazjalne, w tym:

- zasadnicze zawodowe [] (ksztalcenie ukoriczone na poziomie zasadniczej szkoly zawodowej)

lub

-$rednie [ | (ksztalcenie ukoriczone na poziomie technikum lub liceum)

] policealne (ksztalcenie ukoriczone na poziomie wyzszym niz ksztalcenie na poziomie szkoly Sredniej, ktore
Jednoczesnie nie jest wyksztatceniem wyzszym)

L] wyisze (peine i ukornczone wyksztalcenie na poziomie wyzszym)

7. Obszar zamieszkania ~ [_] Obszar miejski [_] Obszar wiejski
Obszar miejski — obszar potozony w granicach administracyjnych miast.

Obszar wiejski — obszar potozony poza granicami administracyjnymi miast — obszar gmin wiejskich oraz czes$¢
wiejska (lezaca poza miastem) gminy miejsko-wiejskiej (wyodrgbnienie czgsci wiejskiej w ramach gminy
miejsko-wiejskiej mozliwe jest dzigki odrgbnemu identyfikatorowi terytorialnemu).

8. Preferowane miejsce realizacji szkolenia (miejscowos$¢):

Elt:rr‘gg:jzsekie v‘.zowsze. Unia Europejska
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CZESC II - DANE KONTAKTOWE

MIEJSCE ZAMIESZKANIA (w rozumieniu Kodeksu Cywilnego)*

wojewodztwo powiat miejscowosé
ulica nr domu nr lokalu
kod pocztowy miejscowosé

KONTAKT TELEFONCZNY | E-MAILOWY

telefon kontaktowy adres e-mail

CZESC III- STATUS NA RYNKU PRACY

Pracujacy/a
[] Tak []Nie

Bezrobotny/a
Niezarejestrowany w ewidencji Urzeddw Pracy

[

Tak [] Nie

Bezrobotny/a
Zarejestrowany w ewidencji Urzedéw Pracy

[

Tak [] Nie

w tym osoba dlugotrwale bezrobotna
[] Tak []Nie
- miodziez (<25 lat) — 0soby bezrobotne nieprzerwanie przez okres ponad 6
miesiecy (>6 miesigcy),

- dorosli (25 lat lub wigcej) — osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres
ponad 12 miesigcy (>12 miesiecy).

Osoba bierna zawodowo
[] Tak []Nie
Osoby, ktore w danej chwili nie tworzg zasobow sity roboczej (tzn. nie pracuja
i nie s bezrobotne):

- Studenci studidw stacjonarnych

- Studenci studiow niestacjonarnych (studia wieczorowe, zaoczne) ale tylko
wtedy gdy nie sg zarejestrowani jako osoby bezrobotne

- Osoby bedace na urlopie wychowawczym (rozumianym jako nieobecnos$¢ w
pracy, spowodowana opieka nad dzieckiem w okresie, ktory nie miesci si¢ w
ramach urlopu macierzynskiego lub urlopu rodzicielskiego), sa uznawane za
bierne zawodowo, chyba ze sg zarejestrowane juz jako bezrobotne.

- emeryci i rencisci

Osoba niepelnosprawna [] Tak []Nie

Y Rozdzial IT art.25 Miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowosé, w ktorej ta osoba przebywa z
zamiarem statego pobytu

rndisze DG ZOWSTE,  unisEuropeisia [
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CZESC III a Status na rynku pracy osoby zatrudnionej

Zatrudniony [] Tak [ Nie

Nazwa i miejsce zatrudnienia
(Nazwa instytucji i adres)

Wykonywany zawoéd
(np. rolnik, nauczyciel wychowania
pPrzedszkolNego, INNY ) | coriii e

Status zatrudnienia

[] zatrudniony w mikroprzedsiebiorstwie
Mikroprzedsigbiorstwo: przedsiebiorstwo zatrudniajgce od 2 do 9 pracownikow.

(] zatrudniony w malym przedsiebiorstwie
Mate przedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo zatrudniajgce od 10 do 49 pracownikow.

[] zatrudniony w §rednim przedsiebiorstwie
Srednie przedsiebiorstwo: przedsigbiorstwo zatrudniajgce od 50 do 249 pracownikow

[] zatrudniony w duzym przedsi¢biorstwie
Duze przedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo zatrudniajgce powyzej 249 pracownikow.

(] zatrudniony w administracji rzadowej

[] zatrudniony w administracji samorzadowej

[] Samozatrudniony

[] zatrudniony w organizacji pozarzadowej

Zatrudniony w organizacji pozarzadowej: oznacza osobe zatrudniong w organizacji pozarzgdowej
W rozumieniu ustawy o dzialalnosci pozytku publicznego i wolontariacie (Dz. U. z dnia 29 maja
2003 r. z poz. zm.) z uwzglednieniem wolontariuszy dziatajacych na rzecz tych instytucji na
podstawie podpisanej umowy.

[ ]Inne

CZESC 111 b WYBOR SZKOLENIA (PROSZE WYBRAC JEDNO ZE SZKOLEN)

1.Szkolenie dot. zintegrowanych systeméw informatycznego zarzadzania ERP ]

2. Szkolenie dot. informatycznego zarzadzania projektem. L

rndisze DG ZOWSTE,  unisEuropeisia [
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111 c INNE DANE MONITORUJACE (prosimy zaznaczy¢ wszystkie ktére dotycza)

Zyje w gospodarstwie domowym bez 0séb pracujacych

Gospodarstwo domowe, w ktérym zaden cztonek nie pracuje, tj. wszyscy (] Tak []Nie
cztonkowie gospodarstwa domowego sg albo bezrobotni albo bierni

zawodowo.

Zyje w gospodarstwie domowym bez 0séb pracujacych, z dzie¢mi

pozostajacymi na utrzymaniu [] Tak [ Nie

Dzieci pozostajgce na utrzymaniu to osoby w wieku 0-17 lat oraz 18-24 lata,
ktdre sg bierne zawodowo oraz mieszkajg z rodzicem

Zyje w gospodarstwie sktadajacym sie z jednej osoby dorostej i dzieci
pozostajacych na utrzymaniu (] Tak [ Nie
Osoba dorosta to osoba powyzej 18 lat

Jestem migrantem, lub osoba obcego pochodzenia, lub przynaleze do
mniejszosci narodowej lub etnicznej [] Tak []Nie

Cudzoziemcy na state mieszkajgcy w danym parstwie, obywatele obcego [ ] oomMowA

. . .. , . . PODANIA DANYCH
pochodzenia lub obywatele nalezgcy do mniejszosci. Zgodnie z prawem
krajowym mniejszo$ci narodowe to mniejszos¢: biatoruska, czeska, litewska,
niemiecka, ormianska, rosyjska, stowacka, ukrainska, zydowska. Mniejszosci
etniczne: araimska, temkowska, romska ,tatarska. Osoby obcego pochodzenia
to cudzoziemcy - kazda osoba, ktdra nie posiada polskiego obywatelstwa,bez
wzgledu na fakt posiadania lub nie obywatelstwa (obywatelstw) innych krajow
lub osoba, ktérej co najmniej jeden z rodzicéw urodzit sie poza terenem Polski.

Jestem osoba bezdomna lub jestem dotknieta/-y wykluczeniem z dostepu do
mieszkan

Bezdomno$¢ i wykluczenie mieszkaniowe definiowane s3 zgodnie z Europejska | [] Tak [] Nie
typologia bezdomnosci i wykluczenia mieszkaniowego ETHOS, w ktorej
wskazuje sie okolicznosci zycia w bezdomnosci lub ekstremalne formy
wykluczenia mieszkaniowego: 1. Bez dachu nad gtowgq (osoby zyjgce w
surowych i alarmujgcych warunkach) 2. Bez miejsca zamieszkania (osoby
przebywajgce w schroniskach dla bezdomnych, w schroniskach dla kobiet,
schroniskach dla migrantéw, osoby opuszczajgce instytucje
penitencjarne/karne/szpitale, instytucje opiekuncze, 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 na mieszkania wg
standardu krajowego, skrajne przeludnienie

Jestem osobg w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (innej niz wymienione
powyzej) [] Tak []Nie
Wskaznik dotyczy cech powodujgcych niekorzystng sytuacje spoteczng, np.
jestem zagrozony/a wykluczeniem spotecznym, posiadam wyksztatcenie
ponizej podstawowego, bytem/am wiezniem, narkomanem itp..

[ ] ooMOWA
PODANIA DANYCH
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CZESC IV DOSWIADCZENIE W ZAKRESIE OBSLUGI KOMPUETRA

Prosze oceni¢ w skali 1-5 swoje doswiadczenie z zakres IT
od 1 — zupehie nie mam do§wiadczenia obstugi komputera i r6znego rodzaju oprogramowania
do 5- bardzo duze do$wiadczenie i znajomosé obshugi komputera oraz réznego rodzaju oprogramowania

1.Znajomo$¢ zintegrowanych systemow informatycznego zarzadzania klasy ERP (np. SAP)

W skaliod 1do 5 [(J1 [J2 [13 [14 [15

2.Znajomos¢ programow do informatycznego zarzadzania projektem (np. SCRUM)

W skaliod 1do 5 (11 [J2 [3 [4 5

OSWIADCZENIE

e Zglaszam cheé¢ udzialu w Projekcie ,,AKADEMIA KWALIFIKACII ICT” wspotfinansowanym z
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Mazowieckiego realizowanym przez Europejski Dom Spotkan — Fundacj¢ Nowy Staw

e Wyrazam che¢ zdobycia, uzupetnienia lub podwyzszenia kwalifikacji zawodowych w ramach szkolen
informatycznych proponowanych w ramach projektu

e Os$wiadczam, ze zapoznatlem(a)m si¢ z Regulaminem rekrutacji i akceptuje zawarte w nim warunki

e Zostalam/em poinformowanaly, ze projekt jest realizowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodztwa Mazowieckiego 2014-2020

e  Wyrazam zgode na udzial w postgpowaniu rekrutacyjnym

e Zostalam/em poinformowany/a o mozliwosci odmowy podania danych wrazliwych, tj. danych rasowych i
etnicznych oraz dotyczacych stanu zdrowia

e Zostalam/em poinformowanaly, ze zlozenie Formularza Zgloszeniowego nie jest réwnoznaczne z
zakwalifikowaniem do udziatu w Projekcie

e Deklaruje udziat w egzaminie po zakonczeniu szkolenia

e Swiadoma/y odpowiedzialnosci karnej wynikajac ej z art. 233§ 1 Kodeksu karnego przewidujacego kare
pozbawienia wolnosci do lat 3 za sktadanie falszywych zeznan, o§wiadczam, ze wszystkie dane zawarte w

niniejszym formularzu sg zgodne z prawda

miejscowosc, data podpis

Zalaczniki:

1. Oswiadczenie uczestnika projektu o przetwarzaniu danych osobowych

rndisze DG ZOWSTE,  unisEuropeisia [
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CZESC Il

Wypetnia Projektodawca

35. | Rodzaj przyznanego wsparcia’

3. Wykorzystanie we wsparciu technik: | -/ \jiox

g e-learning/blended learning

§ 37. | Data rozpoczecia udziatu w projekcie’

v

i 38. | Data zakonczenia udzialu w projekcie’

S Zakonczenie udzialu osoby we Tak / Nie*

:&: 39. | wsparciu zgodnie z zaplanowang dla

N niej $ciezka uczestnictwa®
Powod wycofania si¢ z proponowanej S T G

40. yeotamia Si¢ z prop 1| -Podjecie nauki

formy wsparcia -Inne

Zalacznik nr 1 do Formularza zgloszeniowego

2 Nalezy poda¢ rodzaj wsparcia przyznanego danej osobie, przy czym istnieje mozliwosé

przyporzadkowania kilku rodzajow wsparcia do jednego uczestnika.
¥ Nalezy wpisaé date podpisania deklaracji uczestnictwa w projekcie.

* Nalezy wpisaé ostatni dzien udzialu tej osoby w projekcie (np. szkolenia), uwzgledniajac jej
obowigzki wobec projektodawcy, wynikajace z udziatu w projekcie. Za dat¢ zakonczenia udzialu w
projekcie rozumie si¢ rowniez date przerwania udzialu w projekcie.

® Nalezy zaznaczyé, czy uczestnik zakonczyt udziat w projekcie zgodnie z przewidywanym terminem
czy tez przerwal projekt wezesniej z jakiego$ powodu wymienionego w punkcie 42.

rndisze DG ZOWSTE,  unisEuropeisia [
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OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. ,,AKADEMIA KWALIFIKACJI ICT” oswiadczam, ze
przyjmuje do wiadomosci, iz:

1.

Administratorem moich danych osobowych jest Marszatek Wojewddztwa Mazowieckiego majacy
swojg siedzibe przy ul. Jagiellonskiej 26, 03-719 Warszawa;

Podstawe prawng przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 23 ust. 1 pkt 2 lub art. 27
ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz.
U. z 2014 r. poz. 1182) — dane osobowe s3g niezbedne dla realizacji Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego 2014-2020:

w odniesieniu do zbioru Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Mazowieckiego na lata
2014-2020:

1) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1303/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajgce wspélne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spofecznego, Funduszu Spdjnosci,
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego
Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgce przepisy ogdlne dotyczace
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego,
Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgce
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006;

2) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1304/2013 2z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgce
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1081/2006;

3) ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programow w zakresie polityki spéjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2014 r., poz. 1146);

W odniesieniu do zbioru centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje programow
operacyjnych:

1) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1303/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajgce wspdlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spéjnosci,
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego
Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgce przepisy ogoélne dotyczace
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego,
Funduszu Spéjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgce
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006;

2) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1304/2013 2z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgce
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1081/2006;
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3) ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programoéw w zakresie polityki spéjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2014 r., poz. 1146);

4) rozporzadzenia Wykonawczego Komisji (UE) Nr 1011/2014 z dnia
22 wrzesnia 2014 r. ustanawiajgce szczegdtowe przepisy wykonawcze do rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzoréw stuzgcych do
przekazywania Komisji okreslonych informacji oraz szczegétowe przepisy dotyczagce wymiany
informacji miedzy beneficjentami a instytucjami zarzadzajgcymi, certyfikujgcymi, audytowymi
i posredniczacymi;

Moje dane osobowe bedg przetwarzane wytacznie w celu realizacji projektu ,AKADEMIA
KWALIFIKACJI ICT”, w szczegdlnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkéw, udzielenia
wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-
promocyjnych w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego
2014-2020 (RPO WM);

Moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Posredniczacej -
Mazowieckiej Jednostce Wdrazania Programéw Unijnych ul. Jagiellonska 74, 03-301 Warszawa
(nazwa i adres wtasciwej IP), beneficjentowi realizujgcemu projekt - Europejski Dom Spotkan —
Fundacja Nowy Staw z siedzibg w Lublinie, ul. Przechodnia 4 (nazwa i adres beneficjenta) oraz
podmiotom, ktére na zlecenie beneficjenta uczestniczg w realizacji projektu -
.................................................................................................................................................... (nazwa i
adres ww. podmiotéw). Moje dane osobowe mogg zosta¢ przekazane podmiotom realizujgcym
badania ewaluacyjne na zlecenie Powierzajgcego, Instytucji Posredniczacej lub beneficjenta.
Moje dane osobowe mogg zosta¢ réwniez powierzone specjalistycznym firmom, realizujgcym na
zlecenie Powierzajgcego, Instytucji Posredniczacej oraz beneficjenta kontrole i audyt w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewoédztwa Mazowieckiego na lata 2014-2020;

Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest réwnoznaczna z brakiem
mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach projektu;

W ciggu 4 tygodni po zakonczeniu udziatu w projekcie udostepnie dane dot. mojego statusu na
rynku pracy oraz informacje nt. udziatu w ksztatceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub

nabycia kompetencji;

Mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU"

"W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej oswiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna.

rndisze DG ZOWSTE,  unisEuropeisia [

H H * *
Program Reglonaloy Carea PO Europejski Fundusz Spoteczny * ek




