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PROJEKT “MAK- Mazowiecka Akademia Kompetencji’

Formularz zgtoszeniowy

Dane wspdine

Lp. Nazwa
1 Tytut Projektu
MAK-Mazowiecka Akademia Kompetencji
2 Nr Projektu
RPMA.10.02.00-14-4832/16
3 Priorytet Inwestycyjny, w ramach ktérego jest realizowany Projekt
X Edukacja dla rozwoju regionu
a Dziatanie, w ramach ktérego jest realizowany Projekt
10.2 Kompetencje kluczowe oséb dorostych
SZKOLENIA W RAMACH PROJEKTU (prosze wybrac jedno szkolenie zaznaczajgc X )
[J Jezyk angielski poziom Al i A2
[J Przygotowanie i administracja systeméw Microsoft (80h)
[J Tworzenie oprogramowania w technologiach Microsoft (80h)
[J Tworzenie oprogramowania w technologiach Oracle (80h)
[J Narzedzia dla analityka- przetwarzanie danych (80 h)
[J Szkolenia komputerowe "szyte na miare"- dostosowane do twoich potrzeb (80 h)
[J Kompetencje cyfrowe pracownika XXI w. (80 h)
[J Kalkulacja i przygotowywanie ofert handlowych dla klientéw (40 h)*
[J Finanse w Excel'u (40 h)*
5 [J Efektywne wykorzystywanie aplikacji biurowych (40 h)*
*w przypadku szkolen 40- godzinnych nalezy obligatoryjnie wybra¢ dwa szkolenia
Oswiadczam, iz zobowigzuje sie do pokrycia wartosci wybranego przeze mnie szkolenia, w
wysokosci podanej w regulaminie rekrutacji, nie pdzniej niz 7 dni przed rozpoczeciem szkolenia na
konto bankowe podane w umowie uczestnictwa w projekcie.
Miejscowosc i data Podpis kandydata/ki do projektu
— L A Q
— Pracodawcy RP I RM S
Agencja Rozwoju Mazowsza 5.4,
Biuro Lidera: 03-973 Warszawa, ul. Brukselska 7 Biuro Partnera: 00-236 Warszawa,ul. Swietojerska 9
tel. 022 518 87 00, fax. 022 828 84 37 tel. 022 566 47 60, fax. 022 566 47 81

e-mail: rekrutacjamak@pracodawcyrp.pl e-mail: mak@armsa.pl
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Dane uczestnikéw/czek projektu, ktérzy otrzymujg wsparcie w ramach EFS

Lp. Nazwa

1 Imie

2 Nazwisko

3 Pte¢

4 Wiek w chwili przystepowania do projektu

5 PESEL

6 Wyksztatcenie (prosze wybrac jedng odpowiedz zaznaczajgc X).
[J Brak

Dane uczestnika/czki [ Podstawowe
[J Gimnazjalne
[J Ponadgimnazjalne (Srednie, zasadnicze zawodowe)
[J  Pomaturalne (policealne)
Wyzsze (licencjat, magister)

7 Opieka nad dzie¢mi do lat 7 lub opieka nad osobg zalezng.

[l TAK
NIE

8 Ulica

9 Nr budynku

10 Nr lokalu

11 Miejscowosc

12 Obszar (prosze wybrac jedng odpowiedz zaznaczajgc X).
T WIES

Dane kontaktowe " MIASTO

13 Kod pocztowy

14 Wojewddztwo

15 Powiat

16 Gmina

17 Telefon kontaktowy

———
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18 Adres poczty elektronicznej (e-mail)
19 Status osoby na rynku pracy w chwili przystgpienia do
projektu.
(prosze wybrac jedng odpowiedz zaznaczajac X)
[J osoba pracujgca
NIP zaktadu pracy
Wykonywany zawéd
[J osoba bezrobotna niezarejestrowana w ewidencji
urzedow pracy
[J osoba bezrobotna zarejestrowana w ewidengji
urzedow pracy
| osoba bierna zawodowo"
Dane dodatkowe . . L
[J prowadze jednoosobowa dziatalnosé gospodarcza
! Jestem osobg bierng zawodowo, to oznacza, ze nie uczestnicze w ksztatceniu
lub szkoleniu, nie pracuje i nie jestem osobg bezrobotna.
19.1 | Jezeli zaznaczono osoba pracujaca
W tym:
[1 osoba pracujgca w administracji rzadowej,
[0 osoba pracujgcg w administracji samorzadowe,
[1 inne
[1 osoba pracujgca w MMSP,
[J osoba pracujgca w organizacji pozarzgdowej,
[1 osoba prowadzgca dziatalnos$é na wtasny rachunek,
[0 osoba pracujgcg w duzym przedsiebiorstwie.
20 Oswiadczam, iz zamieszkuje na terenie wojewddztwa
mazowieckiego.
[l TAK
[J NIE

———
— Pracodawcy RP
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21

Osoba nalezagca do mniejszosci narodowej lub etnicznej,
migrant, osoba obcego pochodzenia:

[0 Tak
[1 Nie

[J Omowa podania informacji

22

Osoba bezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do
mieszkan:

[0 Tak
[l Nie

23

Osoba z niepetnosprawnosciami:
0 Tak
[l Nie

[J  Omowa podania informacji

24

Osoba przebywajaca w gospodarstwie domowym bez oséb
pracujacych:

[0 Tak
[1 Nie

24.1

w tym: w gospodarstwie domowym z dzieémi pozostajgcymi
na utrzymaniu:

0 Tak
[1 Nie

25

Osoba 2yjgca w gospodarstwie sktadajgcym sie z jednej osoby
dorostej i dzieci pozostajacych na utrzymaniu:

[0 Tak
[1 Nie

26

Osoba w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (innej niz
wymienione powyzej):

[0 Tak
[1 Nie

[J  Omowa podania informacji

I
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27 W jakiej miejscowosci chciatby/aby Pan/Pani odbywaé
zajecia?
Prosze poda¢ w jakie dni preferujg Panstwo udziat w
zajeciach?
[J poniedziatek- pigtek
[J  weekend
Prosze podaé¢ w jakich godzinach chcieliby Panstwo odbywac¢
zajecia?
[J w godzinach porannych 7.00-10.00
[J  w godzinach przedpotudniowych 10.00-15
[J  w godzinach popotudniowych 15.00-18.00
[J w godzinach wieczornych 18.00- 21.00
28 Wyrazam che¢ udziatu w projekcie MAK- Mazowiecka Akademia
Kompetencji realizowanego przez Pracodawcow
Rzeczypospolitej Polskiej w partnerstwie z Agencjg Rozwoju
Mazowsza S.A.,, w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego
Wojewddztwa Mazowieckiego na lata 2014-2020,
wspotfinansowanego przez Unie Europejskg w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego.
[J  TAK
[J NIE
29 Data rozpoczecia udziatu w projekcie
30 Data zakonczenia udziatu w projekcie
31 Zakonczenie udziatu osoby we wsparciu zgodnie z zaplanowang
dla niej sciezka uczestnictwa
32 Powdd wycofania sie z proponowanej formy
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33 UWAGI PERSONELU PROJEKTU

Podpis kandydata/ki do projektu Data
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