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Załącznik nr 1 do Regulaminu realizacji projektu
[bookmark: _Hlk189652879]FORMULARZ REKRUTACYJNY DO PROJEKTU „NOWE MOŻLIWOŚCI”
realizowanego w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027, współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus 
FELU.10.06-IZ.00-001/23 Oś priorytetowa X Lepsza edukacja, Działanie 10.6 Uczenie się osób dorosłych.
FORMULARZ NALEŻY WYPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI, A ODPOWIEDNIE POLA ZAZNACZYĆ ZNAKIEM „X”
	DANE OSOBOWE KANDYDATA/KANDYDATKI

	Imię i nazwisko
	

	PESEL
	
	Data urodzenia
	

	Płeć
	· Kobieta
	· Mężczyzna
	Obywatelstwo
	

	Telefon
	

	E-mail
	

	MIEJSCE ZAMIESZKANIA KANDYDATA/KANDYDATKI

	Miejscowość
	

	Ulica
	

	Nr domu
	
	Nr lokalu
	
	Kod pocztowy
	

	Gmina
	
	Powiat
	

	Województwo
	

	Kraj
	

	WYKSZTAŁCENIE KANDYDATA/KANDYDATKI

	Niższe niż podstawowe lub brak (brak formalnego wykształcenia) - ISCED 0
	· TAK
	· NIE

	Podstawowe (kształcenie ukończone na poziomie szkoły podstawowej) - ISCED 1
	· TAK
	· NIE

	Gimnazjalne (kształcenie ukończone na poziomie szkoły gimnazjalnej) - ISCED 2
	· TAK
	· NIE

	Ponadgimnazjalne (dotyczy osób, które ukończyły Liceum ogólnokształcące, Liceum profilowane, Technikum, Uzupełniające liceum ogólnokształcące, Technikum uzupełniające lub Zasadniczą szkołę zawodową) - ISCED 3
	· TAK
	· NIE

	Policealne (kształcenie ukończone na poziomie wyższym niż kształcenie na poziomie szkoły średniej, które jednocześnie nie jest wykształceniem wyższym) - ISCED 4
	· TAK
	· NIE

	Wyższe - ISCED 5-8, 
(kształcenie ukończone na poziomie 
studiów krótkiego cyklu (ISCED5) lub studiów licencjackich  (ISECE6) lub studiów magisterskich (ISCED7) lub studiów doktoranckich (ISCED8))
	· TAK
	· NIE




	STATUS KANDYDATA/KANDYDATKI

	Oświadczam, że:

	Oświadczam, że jestem osobą pracującą (należy dołączyć do wniosku oryginał zaświadczenia od pracodawcy lub kopię umowy)
Nazwa i adres zakładu pracy: ………………………………………………………………………………………............
………………………………………………………………………………………………….
Sektor:
· administracja rządowa
· administracja samorządowa
· MMŚP (mikro, małe i średnie przedsiębiorstwo)
· organizacja pozarządowa
· placówki oświatowe
· prowadzę działalność na własny rachunek
· pracuję w dużym przedsiębiorstwie
· inne(jakie?)……………………………………………………………………………………………………………. 
	· TAK
	· NIE

	Oświadczam, że jestem osobą bezrobotną zarejestrowaną w ewidencji urzędów pracy (należy dołączyć aktualne zaświadczenie z Urzędu Pracy).
Za osobę bezrobotną zarejestrowaną w ewidencji urzędów pracy uznaje się osobę pozostająca bez pracy, gotową do podjęcia pracy i aktywnie poszukująca zatrudnienia. Definicja ta uwzględnia wszystkie osoby zarejestrowane jako bezrobotne zgodnie z krajową definicją, nawet jeżeli nie spełniają one wszystkich trzech kryteriów wskazanych wyżej. Osoby kwalifikujące się do urlopu macierzyńskiego lub rodzicielskiego, które są bezrobotne w rozumieniu niniejszej definicji (nie pobierają świadczeń z tytułu urlopu), są również traktowane jako osoby bezrobotne. Osoby aktywnie poszukujące zatrudnienia to osoby zarejestrowane w urzędzie pracy jako bezrobotne lub poszukujące pracy lub niezarejestrowane, lecz spełniające powyższe przesłanki, tj. gotowość do
podjęcia pracy i aktywne poszukiwanie zatrudnienia.
	· TAK
	· NIE

	Oświadczam, że jestem osobą bezrobotną niezarejestrowaną w ewidencji urzędów pracy (należy dołączyć aktualne zaświadczenie z ZUS potwierdzające brak tytułu do odprowadzania składek na ubezpieczenie społeczne).
Za osobę bezrobotną niezarejestrowaną w ewidencji urzędów pracy uznaje się osobę, pozostającą bez pracy, gotową do podjęcia pracy i aktywnie poszukującą zatrudnienia, która nie jest zarejestrowana w ewidencji urzędów pracy.
	· TAK
	· NIE

	Oświadczam, że jestem osobą długotrwale bezrobotną (należy dołączyć aktualne zaświadczenie z Urzędu Pracy lub zaświadczenie z ZUS potwierdzające brak tytułu do odprowadzania składek na ubezpieczenie społeczne).

Za osobę długotrwale bezrobotną uznaje się osobę bezrobotna pozostająca w rejestrze PUP przez okres ponad 12 miesięcy w okresie ostatnich 2 lat, z wyłączeniem okresów odbywania stażu i przygotowania zawodowego dorosłych.
	· TAK
	· NIE 

	Oświadczam, że jestem osobą bierną zawodowo (należy dołączyć aktualne zaświadczenie z ZUS potwierdzające brak tytułu do odprowadzania składek na ubezpieczenie społeczne).
· nieuczestniczącą w kształceniu lub szkoleniu
· uczącą się/ odbywającą kształcenie
· inne ( jakie?)……………………………………………………………

Za osobę bierną zawodowo uznaje się osobę, która w danej chwili nie tworzy zasobów siły roboczej (tzn. nie jest osobą pracującą ani bezrobotną). 
Za osoby bierne zawodowo uznawani są m.in.: studenci studiów stacjonarnych, chyba że są już zatrudnieni (również na część etatu) to wówczas powinni być wykazywani jako osoby pracujące,
· dzieci i młodzież do 18 r.ż. pobierające naukę, o ile nie spełniają przesłanek, na podstawie których można je zaliczyć do osób bezrobotnych lub pracujących,
· doktoranci, którzy nie są zatrudnieni na uczelni, w innej instytucji lub przedsiębiorstwie. W przypadku, gdy doktorant jest zarejestrowany jako bezrobotny należy go wykazywać we wskaźniku
[bookmark: _GoBack]dotyczącym osób bezrobotnych.

	· TAK
	· NIE

	Jestem osobą w kryzysie bezdomności lub dotkniętą wykluczeniem z dostępu do mieszkań potrzebującą wsparcia w utrzymaniu mieszkania[footnoteRef:1]. [1:  Bezdomność i wykluczenie mieszkaniowe definiowane są zgodnie z Europejską typologią bezdomności i wykluczenia mieszkaniowego ETHOS, w której wskazuje się okoliczności życia w bezdomności lub ekstremalne formy wykluczenia mieszkaniowego oraz ustawą z dnia 12 marca 2004 r.  o pomocy społecznej: 1) Bez dachu nad głową, w tym osoby żyjące w przestrzeni publicznej lub zakwaterowane interwencyjnie; 2) Bez mieszkania, w tym osoby zakwaterowane w placówkach dla bezdomnych, w schroniskach dla kobiet, schroniskach dla imigrantów, osoby opuszczające instytucje penitencjarne/karne/medyczne, instytucje opiekuńcze, osoby otrzymujące długookresowe wsparcie z powodu bezdomności - specjalistyczne zakwaterowanie wspierane); 3) Niezabezpieczone zakwaterowanie, w tym osoby w lokalach niezabezpieczonych – przebywające czasowo u rodziny/przyjaciół, tj. przebywające w konwencjonalnych warunkach lokalowych, ale nie w stałym miejscu zamieszkania ze względu na brak posiadania takiego, wynajmujący nielegalnie lub nielegalnie zajmujące ziemie, osoby posiadające niepewny najem z nakazem eksmisji, osoby zagrożone przemocą; 4) Nieodpowiednie warunki mieszkaniowe, w tym osoby zamieszkujące konstrukcje tymczasowe/nietrwałe, mieszkania substandardowe - lokale nienadające się do zamieszkania wg standardu krajowego, w warunkach skrajnego przeludnienia; 5) Osoby niezamieszkujące w lokalu mieszkalnym w rozumieniu przepisów o ochronie praw lokatorów i mieszkaniowym zasobie gminy i niezameldowane na pobyt stały, w rozumieniu przepisów o ewidencji ludności, a także osoby niezamieszkujące w lokalu mieszkalnym i zameldowaną na pobyt stały w lokalu, w którym nie ma możliwości zamieszkania.)] 

	· TAK
	· NIE

	Jestem osobą obcego pochodzenia/nie posiadam polskiego obywatelstwa.
(Osoba obcego pochodzenia to cudzoziemiec, osoba, która nie posiada polskiego obywatelstwa, bez względu na fakt posiadania lub nie obywatelstwa (obywatelstw) innych krajów)
	· TAK
	· NIE

	Jestem osobą z państw trzecich/obywatelem kraju spoza Unii Europejskiej. 
(Osoba, która nie jest obywatelem państwa członkowskiego UE, w tym bezpaństwowiec w rozumieniu Konwencji o statusie bezpaństwowców z dnia 28 sierpnia 1954 r. i osoba bez ustalonego obywatelstwa)
	· TAK
	· NIE

	Jestem osobą należącą do mniejszości narodowej lub etnicznej, w tym społeczności marginalizowanych takich jak Romowie.
(Zgodnie z prawem krajowym mniejszości narodowe to mniejszość: białoruska, czeska, litewska, niemiecka, ormiańska, rosyjska, słowacka, ukraińska, żydowska. Mniejszości etniczne to: karaimska, łemkowska, romska, tatarska)
	· TAK
	· NIE

	
	· ODMOWA PODANIA DANYCH

	Oświadczam, że nie uczestniczę w innym projekcie realizowanym przez innego Beneficjenta w ramach Działania 10.6 Uczenie się osób dorosłych Priorytet X Lepsza edukacja programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027 nr FELU.10.06-IZ.00-001/23.
	· TAK
	· NIE

	Oświadczam, że posiadam niskie kwalifikacje na poziomie do ISCED3 włącznie (Międzynarodowa Standardowa Klasyfikacja Kształcenia: wykształcenie podstawowe – ISCED1, wykształcenie gimnazjalne – ISCED2, wykształcenie ponadgimnazjalne – ISCED3).
	· TAK
	· NIE

	Oświadczam, że jestem osobą powyżej 60 roku życia.
	· TAK
	· NIE

	Oświadczam, iż jestem osobą dorosłą (powyżej 18 roku życia), korzystającą w Polsce z ochrony czasowej w związku z Decyzją wykonawczą Rady (UE) 2022/382 z dnia 4 marca 2022 r. stwierdzającą istnienie masowego napływu wysiedleńców z Ukrainy w rozumieniu art.5 dyrektywy 2001/55/WE i skutkującą wprowadzeniem tymczasowej ochrony. (Jeśli zaznaczono TAK należy dołączyć do wniosku kserokopię poświadczoną za zgodność z oryginałem aktualnego dokumentu potwierdzającego status).
	· TAK
	· NIE

	Oświadczam, że jestem osobą z niepełnosprawnością.
(Jeśli zaznaczono TAK należy dołączyć do wniosku kserokopię poświadczoną za zgodność z oryginałem aktualnego orzeczenia o niepełnosprawności).

	· TAK
	· NIE

	
	· ODMOWA PODANIA DANYCH



	SPECJALNE POTRZEBY WYNIKAJĄCE Z NIEPEŁNOSPRAWNOŚCI 
(jeśli dotyczy)

	· TAK
	· NIE

	Przestrzeń dostosowana do niepełnosprawności ruchowych:

	




	Alternatywne formy materiałów szkoleniowych:

	

	Inne, jakie:

	




	POZOSTAŁE OŚWIADCZENIA

	1.Oświadczam, że spełniam łącznie wszystkie kryteria kwalifikowalności uprawniające do udziału
 w projekcie, tj.:
· jestem osobą dorosłą powyżej 18 roku życia,  pracującą, zamieszkującą lub przebywającą 
na terenie województwa lubelskiego w rozumieniu przepisów KC,
· jestem osobą posiadającą umiejętności podstawowe (rozumienie i tworzenie informacji, rozumowanie matematyczne, umiejętności cyfrowe), odpowiadające poziomowi 
nie wyższemu niż 3 poziom Polskiej Ramy Kwalifikacji bez względu na wykształcenie oraz status zatrudnienia,
· zgłaszam chęć podnoszenia, uzupełnienia umiejętności i kompetencji,
· nie uczestniczę w innym projekcie realizowanym przez innego Beneficjenta w ramach Działania 10.6 Uczenie się osób dorosłych Priorytet X Lepsza edukacja programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027 nr FELU.10.06-IZ.00-001/23.


……………………………….                                                    ……………………………………………………………..
 Miejscowość, data                                                         Czytelny podpis Kandydata/Kandydatki


	2. Zapoznałam/zapoznałem się z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie „Nowe możliwości” nr umowy 392/FELU.10.06-IZ.00-0119/23 i akceptuję go w całości oraz wyrażam tym samym zgodę na uczestnictwo w projekcie. Przyjmuję do wiadomości, że regulamin może ulec zmianie.



…………………………                                                        …………………………………………………..…………….             Miejscowość, data                                                         Czytelny podpis Kandydata/Kandydatki


	3. Oświadczam, że podane przeze mnie dane i informacje zawarte w powyższym Formularzu rekrutacyjnym oraz we wszystkich dołączonych załącznikach są zgodne z prawdą. Zostałem/am pouczony/a o odpowiedzialności karnej za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą 
(art.271 §1 KK).

 …………………………..                                                   …………………………………………………….……………..…     
 Miejscowość, data                                                            Czytelny podpis Kandydata/Kandydatki


	Podpis osoby reprezentującej Organizatora projektu:
……………………………………………………………………

	INFORMACJA DODATKOWA - WYMAGANE ZAŁĄCZNIKI POTWIERDZAJĄCE KWALIFIKOWALNOŚĆ

	Załączniki w celu potwierdzenia danych zawartych w formularzu.
(należy zaznaczyć znakiem „x” dokumenty, które się załącza):

Osoby z Ukrainy korzystające w Polsce z ochrony czasowej w związku z Decyzją wykonawczą Rady (UE) 2022/382 z dnia 4 marca 2022 r. stwierdzającą istnienie masowego napływu wysiedleńców z Ukrainy w rozumieniu art. 5 dyrektywy 2001/55/WE i skutkującą wprowadzeniem tymczasowej ochrony. 
· Oświadczenie dotyczące korzystania z ochrony czasowej
· aktualny dokument potwierdzający status – dokument nadania numeru PESEL i/lub pieczątka w paszporcie – przekroczenie granicy Ukrainy).



	
	
	


	REALIZATOR PROJEKTU
Ośrodek Szkolenia Dokształcania i Doskonalenia Kadr  KURSOR Sp. z o.o. / Ośrodek Szkolenia Dokształcania i Doskonalenia Kadr  KURSOR
 w Białej Podlaskiej

	PARTNER PROJEKTU
Fundacja Rozwoju i Aktywności Społecznej „Przyjaźń” ul. Przyjaźni 14/6 20-314 Lublin
Dane kontaktowe: tel. 502479367, 
e-mail: biuro.frias@gmail.com

	[image: ]Biuro Projektu „Nowe możliwości”
ul. Narutowicza 66, 21-500 Biała Podlaska
Dane kontaktowe: tel. 535 072 121, 
e-mail: b.matejek@kursor.edu.pl
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