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Informacje wypełniane przez Organizatora 

Data wpływu formularza zgłoszeniowego:  

Podpis osoby przyjmującej  

Beneficjent Consultor Sp. z o.o. 

Tytuł projektu Akademia kompetencji ICT I językowych 

Nr projektu RPLU.12.03.00-06-0300/15 

 

 WYPEŁNIA UCZESTNIK/UCZESTNICZKA 

Prosimy wypełnić czytelnie, DRUKOWANYMI literami WSZYSTKIE BIAŁE POLA 

        

oraz ZAZNACZYĆ odpowiedni kwadracik 

 

 INFORMACJE O KANDYDACIE 
1. Imię/imiona:  

2. Nazwisko:  

3. Obywatelstwo:  

4. Data i miejsce urodzenia:  

5. Nr dowodu osobistego:  

6. PESEL:            

7. Wiek w chwili przystępowania do Projektu:    

8. Płeć   Kobieta   Mężczyzna 

9. Adres zamieszkania (w rozumieniu Kodeksu Cywilnego)1:   

   

województwo: ............................................... ……  powiat: ……………………… ……………………… 

 

miejscowość ……..………….....………….. …………….. 

 

ulica: .................................................................................    nr domu ........................... nr lokalu ……………. 

 

kod pocztowy: ………………  miejscowość………………………………… 

 

  teren miejski                 teren wiejski                

10. Adres korespondencyjny:  (prosimy o podanie jeśli jest inny niż w pkt.8) 

                                                           
1 Rozdział II art.25 Miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowość, w której ta osoba przebywa z 
zamiarem stałego pobytu. 
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województwo: ...............................................................      powiat: ……………………………     

ulica: .................................................................................    nr domu …………….nr lokalu: ......................... 

kod pocztowy: ...........................................     miejscowość: ……………… ……………………………. 

11. Numer telefonu domowego 

 (wraz z kierunkowym):   

 

12. Numer telefonu komórkowego:   

13. Adres poczty elektronicznej do kontaktu:  

14. Status na rynku pracy oraz społeczny Kandydata w chwili przystąpienia do Projektu2: 

1. Osoba BEZROBOTNA, 

pozostająca bez zatrudnienia: 

 Zarejestrowana w ewidencji 

Urzędu Pracy 

 Niezarejestrowana w 

ewidencji Urzędu Pracy 

 W tym 

DŁUGOTRWALE 

BEZROBOTNA3 

 Tak  Nie 

2. Osoba BIERNA ZAWODOWO4  Tak  Nie 

 W tym  Ucząca się  Nieuczestnicząca w 

kształceniu lub szkoleniu 

3. Osoba PRACUJĄCA5  Tak  Nie 

4. Osoba zarejestrowana w urzędzie 

pracy jako POSZUKUJĄCA 

PRACY6 

 Tak  Nie 

                                                           
2 Proszę zaznaczyć kwadraty w jednej z pozycji 1,2 lub 3 
3 Osoba długotrwale bezrobotna – oznacza osobę bezrobotną, która: a) w przypadku osoby poniżej 25 roku życia 
pozostaje  bezrobotna  nieprzerwanie  przez  minimum  6  miesięcy,  b)  w  przypadku  osoby  powyżej  25  roku    
życia 
    pozostaje bezrobotna nieprzerwanie przez minimum 12 miesięcy. 
4 Osoba, która w danej chwili nie tworzy zasobów siły roboczej (tzn. nie pracuje i nie jest bezrobotna). Osoba 
będąca na urlopie wychowawczym (rozumianym jako nieobecność w pracy, spowodowana opieką nad dzieckiem 
w okresie, która nie mieści się w ramach urlopu macierzyńskiego lub urlopu rodzicielskiego), uznawana jest za 
bierną zawodowo, chyba że jest zarejestrowane już jako bezrobotna (wówczas status bezrobotnego ma 
pierwszeństwo). Osoba prowadząca działalność na własny rachunek (w tym bezpłatnie pomagająca osobie 
prowadzącej działalność członek rodziny) nie jest uznawany za bierną zawodowo. 
5 Osoba, która wykonuje pracę, za którą otrzymuje wynagrodzenie, z której czerpie zyski lub korzyści rodzinne lub 
osoba posiadająca zatrudnienie lub własną działalność, która jednak chwilowo nie pracowała ze względu na np. 
chorobę, urlop, spór pracowniczy czy kształcenie się lub szkolenie. Osoba prowadząca działalność na własny 
rachunek – prowadząca działalność gospodarczą, gospodarstwo rolne lub praktykę zawodową. 
6 Osoba bezrobotna poszukuje zatrudnienia, zatem jest również osobą poszukującą pracy. Poszukujący pracy, to 
taka osoba, która poszukuje pracy, ale nie ma prawa do statusu bezrobotnego (pobierania zasiłku dla 
bezrobotnych), bo np. jest zatrudniona, osiąga przychody z tytułu najmu lub renty, jest właścicielem 
gospodarstwa rolnego powyżej 2 ha przeliczeniowych lub utraciła prawo do pobierania zasiłku dla bezrobotnych. 
Osoba poszukująca pracy nie jest zgłoszona do ubezpieczenia zdrowotnego i nie są opłacane za nią składki 
zdrowotne. 
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5. Osoba należąca do mniejszości 

narodowej lub etnicznej7, migrant8, 

osoba obcego pochodzenia9 

 Tak  Nie  Odmowa 

udzielenia 

informacji 

6. Osoba bezdomna lub dotknięta 

wykluczeniem z dostępu do 

mieszkania10 

 Tak  Nie 

7. Osoba z niepełnosprawnościami11  Tak  Nie  Odmowa 

udzielenia 

informacji 

 Stopień 

niepełnosprawności  

(jeśli dotyczy) 

 Znaczny   

 Umiarkowany  

 Lekki 

8. Jestem emerytem/emerytką  Tak  Nie 

9. Pobieram rentę  (socjalną, z tytułu 

niezdolności do pracy) 

 Tak  Nie 

10 Jestem rolnikiem ubezpieczonym 

lub domownikiem rolnika 

ubezpieczonym w KRUS (w 

rozumieniu przepisów ustawy z 

dnia 20.12.1990 r. o ubezpieczeniu 

społecznym rolników) 

 Tak  Nie 

                                                           
7 Zgodnie z prawem krajowym mniejszości narodowe to mniejszość: białoruska, czeska, litewska, niemiecka, 
ormiańska, rosyjska, słowacka, ukraińska, żydowska. Mniejszości etniczne: karaimska, łemkowska, romska, 
tatarska 
8 Cudzoziemcy na stale mieszkający w danym państwie, obywatele obcego pochodzenia lub obywatele należący 
do mniejszości. 
9 Osoby obcego pochodzenia to cudzoziemcy –każda osoba, która nie posiada polskiego obywatelstwa, bez 
względu na fakt posiadania lub nie posiadania obywatelstwa (obywatelstw) innych krajów lub osoba, której co 
najmniej jeden z rodziców urodził się poza terenem Polski. 
10 Zgodnie     z     Europejską     typologią     bezdomności     i     wykluczenia     mieszkaniowego     ETHOS,     w     
której     wskazuje     się     okoliczności     życia w bezdomności lub ekstremalne formy wykluczenia 
mieszkaniowego: bez dachu nad głową (osoby żyjące w surowych i alarmujących warunkach); bez miejsca 
zamieszkania (osoby przebywające w schroniskach dla bezdomnych , w schroniskach dla kobiet, schroniskach dla 
migrantów, osoby opuszczające instytucje penitencjarne/karne/szpitale, instytucje opiekuńcze, osoby 
otrzymujące długookresowe wsparcie z powodu bezdomności –specjalistyczne zakwaterowanie wspierane; 
niezabezpieczone zakwaterowanie (osoby posiadające niepewny najem z nakazem eksmisji, osoby zagrożone 
przemocą); nieodpowiednie warunki mieszkaniowe (konstrukcje tymczasowe, mieszkania substandardowe - 
lokale nienadające się do zamieszkania wg standardu krajowego, skrajne przeludnienie). 
11 Za osoby niepełnosprawne uznaje się osoby niepełnosprawne w świetle przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 
1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnieniu osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2011 r., Nr 127 
poz. 721, z późn. zm.), a także osoby z zaburzeniami psychicznymi, o których mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 
1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z. 2011 r., Nr 231 poz. 1375), tj. osoby z odpowiednim 
orzeczeniem lub innym dokumentem poświadczającym stan zdrowia. Przynależność do grupy osób 
niepełnosprawnych określana jest w momencie rozpoczęcia udziału w projekcie. 
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15. Wykształcenie:  

 niższe niż podstawowe 

 podstawowe (kształcenie ukończone na poziomie szkoły podstawowej) 

 gimnazjalne (kształcenie ukończone na poziomie szkoły gimnazjalnej) 

 ponadgimnazjalne (kształcenie ukończone na poziomie szkoły średniej lub zasadniczej szkoły 

zawodowej)  

 policealne (kształcenie ukończone na poziomie wyższym niż kształcenie na poziomie szkoły średniej, 

które jednocześnie nie jest wykształceniem wyższym) 

 

wyższe………………………………………………………………………………...……………….[proszę 

podać jakie] 

16. OŚWIADCZAM, ŻE WEZMĘ UDZIAŁ W NASTĘPUJĄCYCH INSTRUMENTACH 

WSPARCIA REALIZOWANEGO W RAMACH PROJEKTU 

 
Szkolenia podnoszące kompetencje językowe – język angielski A1 (120h) 

 Szkolenia podnoszące kompetencje językowe – język angielski A1 i A2 (240h) 

 Szkolenia podnoszące kompetencje językowe – język angielski A2 (120h) 

 Szkolenia podnoszące kompetencje językowe – język angielski B1 i B2 (240h) 

 Szkolenia podnoszące kompetencje językowe – język angielski B2 (120h) 

 Szkolenia podnoszące kompetencje TIK – szkolenia komputerowe (100h) 

Preferowane miejsce zajęć  

 

OŚWIADCZENIE 

 Zgłaszam chęć udziału w Projekcie „Akademia kompetencji ICT I językowych” współfinansowanym ze 

środków Unii Europejskiej w ramach      Europejskiego Funduszu Społecznego Regionalnego Programu 

Operacyjnego Województwa Lubelskiego realizowanym przez Consultor Sp. z .o.o. 

 Oświadczam, że zapoznałem(am) się z Regulaminem rekrutacji i akceptuję zawarte w nim warunki.  

 Spełniam wszystkie wymogi formalne określone w Regulaminie oraz zobowiązuję się do niezwłocznego 

powiadomienia Realizatora Projektu – Consultor Sp. z o.o. o zmianach danych zawartych w formularzu 

zgłoszeniowym 

 Ja niżej podpisany(a) wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla celów związanych  

z procedurą rekrutacji oraz realizacją projektu „Akademia kompetencji ICT I językowych”, zgodnie z 

Ustawą z dnia 29.08.1997 r. o Ochronie Danych Osobowych (Dz. U. Nr 133 poz.883). 

 Zostałam/em poinformowana/y, że projekt jest współfinansowany przez Unię Europejską w ramach 

Europejskiego Funduszu Społecznego 
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 Wyrażam zgodę na udział w postępowaniu rekrutacyjnym 

 Zostałam/em poinformowana/y, że szkolenia mogą się odbywać w innej miejscowości niż moje miejsce 

zamieszkania 

 Zostałam/em poinformowany/a o możliwości odmowy podania danych wrażliwych, tj. danych rasowych i 

etnicznych oraz dotyczących stanu zdrowia. 

 Deklaruję uczestnictwo w całym cyklu wsparcia (w minimalnym 80% wymiarze), równocześnie 

zobowiązuję się, że w przypadku rezygnacji z uczestnictwa w projekcie niezwłocznie poinformuję o tym 

Pracownika Biura Projektu 

 Zostałam/em poinformowana/y, że złożenie Formularza Zgłoszeniowego nie jest równoznaczne z 

zakwalifikowaniem do udziału w Projekcie 

 

 Świadoma/y odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233§ 1 Kodeksu karnego przewidującego kare 

pozbawienia wolności do lat 3 za składanie fałszywych zeznań, oświadczam, że wszystkie dane zawarte w 

niniejszym formularzu są zgodne z prawdą. 

 Zostałem/am poinformowany/a o obowiązku udziału w badaniach ewaluacyjnych prowadzonych przez 

Organizatora Projektu oraz podmioty zewnętrzne na zlecenie Instytucji Pośredniczącej, 

 

    ……………………………………………………….. ………………………………………………………..                                                        

        Miejscowość, data i CZYTELNY  podpis Kandydata/ki (imię i nazwisko) 

 

Do formularza zgłoszeniowego przedkładam poniższe załączniki: 

OBOWIĄZKOWE 

1. Oświadczenie uczestnika projektu o przetwarzaniu danych osobowych 

DODADKOWO,JEŚLI DOTYCZY: 

1. Oświadczenie o statusie osoby biernej zawodowo 

2. Zaświadczenie z PUP/MUP o byciu osobą bezrobotną 

3.  Zaświadczenie o zatrudnieniu/wydruk z CEiDG (w przypadku osób prowadzących własną działalność) 

4. Orzeczenie o niepełnosprawności  

5. Regulamin rekrutacji 

 

 

………………………………………………………………………. 
                                   Podpis Kandydata/ki 
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ZAŚWIADCZENIE O ZATRUDNIENIU 
 
 
 

………………………………                                                                                                 ………………………… 
Pieczęć zakładu pracy                                                                                                  Miejscowość, data 

 
 

 
Zaświadcza się, że 

Pan/Pani.………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

zamieszkały/a 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…… PESEL ……………………………………………………… jest zatrudniony/a w 

………………………………………………………………………………………… na stanowisku 

………………………………………………………………… na podstawie: 

 
 umowy o pracę na czas określony od ……………… do……………… 

 umowy o pracę na czas nieokreślony od ……………………………… 

 umowy zlecenia  od …………………… do ……………………………… 

 umowy o dzieło od ……………………… do …………………………… 

 
Zaświadczenie wydaje się na potrzeby udziału w projekcie „Akademia kompetencji ICT I językowych”  
nr projektu  RPLU.12.03.00-06-0300/15 

 

Pracodawca może wystawić własne zaświadczenie, pod warunkiem zawarcia w nim przynajmniej w/w 
informacji. 

 
 
 
 
 
 
 
 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Pieczątka i podpis lub czytelny podpis osoby uprawnionej / wystawiającej zaświadczenie 
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OŚWIADCZENIE O SPEŁNIENIU KRYTERIÓW 

GRUPY DOCELOWEJ W RAMACH PROJEKTU 

„Akademia kompetencji ICT I językowych”  

nr projektu: RPLU.12.03.00-06-0300/15 

 
Uprzedzony/a o odpowiedzialności cywilnej (wynikającej z kodeksu Cywilnego) za składanie 

oświadczeń niezgodnych z prawdą, niniejszym oświadczam, że poniższe informacje są zgodne 

ze stanem faktycznym i prawnym: 

 

 
 
 
 

 
               Jestem osobą w wieku od 25 lat o niskich kwalifikacjach 

 

 

    TAK 

 

 

    NIE 
 

 
 
 

Jestem osobą należącą do jednej z wymienionych grup: 

 
- osoba bezrobotna, w tym: długotrwale bezrobotną lub 

- osoba bezrobotna niezarejestrowaną w ewidencji urzędów pracy lub 

- osoba bierna zawodowo lub 

- osoba pracująca 

 

 

 

    TAK 

 

 

    NIE 
 

 
 
 
 
 

 
Zamieszkuję, pracuję lub uczę się (w rozumieniu przepisów 
Kodeksu Cywilnego) na terenie woj. lubelskiego Jestem osobą w 
wieku od 25 lat o niskich kwalifikacjach 

 

    TAK 

 

 

    NIE 
 

 

 
 

 
 

………………………………………........ …………………………………………..... 

Miejscowość, data Czytelny podpis kandydata 

 

 


