Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez :*":
dla todzkiego - Polska Unig Europejsky [ERESRIRS DZ |<|

FORMULARZ REKRUTACYJNY UCZESTNIKA PROJEKTU (dziecko)

Beneficjent: Przedszkole KIDO Katarzyna Cicha
projekt pt. ,,Wspieranie edukacji wtgczajgcej w Publicznym Przedszkolu nr 6 Kido w Rgbieniu AB”
nr projektu: FELD.08.10-1Z2.00-0061/24

| RODZAJ UCZESTNIKA | INDYWIDUALNY | x |

1. DANE UCZESTNIKA

IMIE
NAZWISKO
PESEL/INNY
IDENTYFIKATOR
WIEK
PLEC MEZCZYZNA KOBIETA (w chwili przystgpienia do
projektu)
OBYWATEL OBYWATEL SPOZA
OBYWATELSTWO | POLSKIE KRAJU UE KRAJU UE

SREDNIE | STOPNIA LUB NIZSZE (ISCED 0-2)
(przedszkole, szkota podstawowa, gimnazjum)

PONADGIMNAZJALNE (ISCED 3) LUB POLICEALNE (ISCED 4)

(osoby, ktére ukorniczyty szkote: zawodowa (a po 2017r. szkote branzowg |
stopnia), liceum, technikum, liceum uzupetniajgce, technikum uzupetniajace,
liceum profilowane, szkote branzowg Il stopnia, szkote policealna)

WYZSZE (ISCED 5-8)

(osoby, ktére ukonczyty studia krétkiego cyklu, studia licencjackie lub
inzynierskie, studia magisterskie, studia doktoranckie)

PLANOWANA DATA ZAKONCZENIA EDUKACJI W PLACOWCE
EDUKACYJNEJ, W KTOREJ SKORZYSTANO ZE WSPARCIA
DANE OSOBY PODPISUJACEJ DOKUMENTY

(Dotyczy rodzicow/opiekunéw prawnych - nalezy poda¢ w przypadku uczestnictwa w projekcie osoby
nieletniej lub osoby bedacej pod opieka ze wzgledu na stan zdrowia lub ubezwtasnowolnienie)

IMIE

WYKSZTALCENIE:

31/08/....cccueen

NAZWISKO

2. DANE KONTAKTOWE UCZESTNIKA (adres zamieszkania)
WOJEWODZTWO

POWIAT

GMINA

MIEJSCOWOSC

ULICA

NR BUDYNKU

NR LOKALU

KOD POCZTOWY

TELEFON KONTAKTOWY




2. DANE KONTAKTOWE UCZESTNIKA (adres zamieszkania)

ADRES E-MAIL

3. STATUS UCZESTNIKA W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU

OSOBA OBCEGO POCHODZENIA TAK NIE
OSOBA Z PANSTWA TRZECIEGO TAK NIE
OSOBA NALEZACA DO MNIEJSZOSCI TAK ?)g';ﬂl’\l/ AA NIE
NARODOWEJ LUB ETNICZNEJ N VAST
OSOBA BEZDOMNA LUB DOTKNIETA
WYKLUCZENIEM Z DOSTEPU DO TAK NIE
MIESZKAN
ODMOWA
OSOBA Z NIEPEENOSPRAWNOSCIAMI | TAK PODANIA NIE
INFORMACII

4. SZCZEGOLY WSPARCIA

STATUS OSOBY NA RYNKU PRACY W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU
(nalezy wybra¢ wtasciwe poprzez zaznaczenie znakiem ,,x”)

OSOBA BIERNA ZAWODOWO
tj. osoba, ktéra w danej chwili nie tworzy zasobdw sity roboczej - nie jest osobg X
pracujacg ani bezrobotng

W TYM | OSOBA NIEUCZESTNICZACA W KSZTAtCENIU LUB SZKOLENIU -

OSOBA UCZACA SIE/ODBYWAJACA KSZTALCENIE

- studenci studidw stacjonarnych, chyba ze sg juz zatrudnieni (réwniez
na czes¢ etatu) to wdwczas powinni by¢ wykazywani jako osoby
pracujgce

- dzieci i mtodziez do 18 r. z. pobierajgce nauke, o ile nie spetniajg
przestanek, na podstawie ktérych mozna je zaliczy¢ do o0soéb
W TYM ) X
bezrobotnych lub pracujgcych

- doktoranci, ktérzy nie sg zatrudnieni na uczelni, w innej instytucji lub
przedsiebiorstwie; w przypadku, gdy doktorant wykonuje obowigzki
stuzbowe, za ktdre otrzymuje wynagrodzenie, lub prowadzi dziatalnos¢
gospodarczg zalicza sie do 0séb pracujgcych; w przypadku, gdy doktorant
jest zarejestrowany jako bezrobotny, zalicza sie do oséb bezrobotnych

WTYM | INNE -

5. Kryteria rekrutacji *
A) Obligatoryjne:
- dziecko uczeszcza do Przedszkola objetego projektem z terenu gminy Aleksandréw tédzki -
na podstawie listy dzieci placowki; Otak Onie

* - wtasciwe prosze zaznaczyc¢ znakiem : ,X”

6. Mozliwos¢ skorzystania z ustug dostepowych
Specjalne potrzeby TAK/NIE, jezeli TAK to prosze o podkreslenie wtasciwej odpowiedzi:

1) Ttumacz jezyka migowego Otak [Clnie

2) Asystent osoby z niepetnosprawnoscia O tak [Clnie

3) Materiaty szkoleniowe w formie dostepnej (elektronicznej z mozliwoscig powiekszenia druku lub
odwrdcenia kontrastu) O tak [Clnie

4) Koniecznos$¢ korzystania z petli indukcyjnej Otak [Clnie



Inne, jakie:

7. Oswiadczam, ze:
a) Wszystkie dane sg zgodne z prawda. Jestem $wiadoma/y odpowiedzialnosci za podanie
nieprawidtowych danych
b) Akceptuje Regulamin rekrutacji i uczestnictwa w projekcie pt. ,Wspieranie edukacji
wigczajgcej w Publicznym Przedszkolu nr 6 Kido w Rabieniu AB”

c) Kwestie zwigzane z przetwarzaniem danych osobowych uregulowane zostaty w Klauzuli
informacyjne;.

(data) (czytelny podpis rodzica/opiekuna)




KARTA KWALIFIKACYJNA (Wypetnia Komisja Rekrutacyjna)

Na podstawie przeprowadzonego procesu rekrutacji oraz przedstawionych dokumentéw dziecku
przyznano punkty wilosci ......ccccceeveuenenn.
a) Punktowe:
1) dziecko z niepetnosprawnosciami 3 pkt. - na podst. orzeczenia wydanego przez zespoty
orzekajace lub poradni PPPP. 1 tak 1 nie
2) dziecko z SPE - 2 pkt - na podst. opinii wychowawcy/pedagoga/z poradni PPPP
Otak [Onie
3) dziecko korzystajgcy z pomocy spotecznej, 1 pkt - na podst. zaswiadczenia z GOPS

Otak O nie

Na podstawie przeprowadzonego procesu rekrutacji oraz przedstawionych dokumentéw Komisja
Rekrutacyjna w dniu .....cccoeeeeveevennennnee

O kwalifikuje O nie kwalifikuje
IMIE I NAZWISKO ..vviviieititie ettt st st s v s e ee et st aeaan
do udziatu w projekcie pt. ,,Wspieranie edukacji wtaczajgcej w Publicznym Przedszkolu nr 6 Kido w
Rabieniu AB”, w nastepujacych zajeciach:

Podpisy cztonkéw Komisji Rekrutacyjnej:

1. Przewodniczacy Komisji 2. Cztonek Komisji 1 3. Cztonek Komisji 2

Data rozpoczecia udziatu w projekcie

(za date rozpoczecia udziatu w projekcie uznaje sie date przystgpienia do
pierwszej formy wsparcia)

Data zakonczenia udziatu w projekcie

Zakonczenie udziatu osoby we wsparciu zgodnie z zaplanowang dla 1 tak
niej Sciezka uczestnictwa [ nie
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