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FORMULARZ REKRUTACYJNY
w ramach projektu: ,, LAP - Lokalna Akademia Podstaw” Nr FEMA.07.05-1P.01-086R/25

Data wptywu

Podpis osoby
przyjmujacej formularz

Projekt realizowany przez FUNDACJE ,MAMY PRAWA”
Projekt jest wspétfinansowany ze $Srodkéw Unii Europejskiej w ramach programu:
Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021-2027

DANE PERSONALNE KANDYDATA/TKI

Imie/Imiona:
Plec: O | Kobieta
Nazwisko: "| O Mezczyzna
Data urodzenia Wiek aktualny:
Miejsce
Pesel : urodzenia :
O Obywatelstwo polskie O Brak polskiego obywatelstwa — obywatele kraju UE
Obywatelstwo: O Brak polskiego obywatelstwa - obywatele kraju spoza UE

Adres zamieszkania

- 2 Kod
Miejscowos¢:
pocztowy:
Ulica:
Numer domu: Numer lokalu: Powiat:
Wojewddztwo: Gmina:
. Telefon
Adres e-mail: R
Adres korespondencyjny
(oile jest inny niz zamieszkania)
Miejscowo$c: Kod pocztowy:
Ulica: Nr domu, lokalu:

ISCED 0-Brak

Q

ISCED 1 Podstawowe a

POZIOM WYKSZTALCENIA
Oswiadczam, ze mam wyksztatcenie (prosze zaznaczy¢ ,X” we wtasciwym polu):
ISCED 2 Gimnazjalne Q ISCED 4 Policealne | U
ISCED 3 Ponadgimnazjalne
(liceum, technikum, szkota a ISCED 5-8 Wyzsze a
zawodowa)
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FORMULARZ ZGLOSZENIA POTRZEB DLA 0SOB OBCEGO POCHODZENIA p%b
nie dotyczy
Prosze wpisa¢' potrzeby zwigzane Z
posiadaniem obcego pochodzenial Q
(np. pomoc zjezykiem polskim):
OSWIADCZENIE O STATUSIE OSOBY NA RYNKU W CHWILI PRZYSTAPENIA TAK NIE
DO PROJEKTU
OSWIADCZAM ZE: ( nalezy zaznaczyé X" we wiasciwym polu):
Jestem osoba bierna zawodowo:
Bierny zawodowo - uznaje sie osobe, ktéra w danej chwili nie tworzy zasobdéw sity roboczej (tzn. nie pracuje i
nie jest bezrobotna). Osoba bedjca na urlopie wychowawczym (rozumianym jako nieobecno$¢ w pracy,
spowodowana opieka nad dzieckiem w okresie, ktéry nie miesci sie w ramach urlopu macierzynskiego lub
urlopu rodzicielskiego), jest uznawana za bierng zawodowo, chyba ze jest zarejestrowana juz jako bezrobotna
(wéwczas status bezrobotnego ma pierwszenstwo). Taka sytuacja ma miejsce w momencie, gdy np. osoba
bierna zawodowo urodzila dziecko, niemniej w zwigzku z tym, iz jest niezatrudniona nie pobiera od a a
pracodawcy $wiadczen z tytutu urlopu macierzynskiego lub rodzicielskiego. W zwiazku z tym, nalezy ja
traktowac jako osobe bierna zawodowo, chyba ze jest zarejestrowana jako bezrobotna, woéwczas zgodnie z
definicjg nalezy wykazac ja jako osobe bezrobotna, w tym:
o 0sobg nieuczestniczgcg w ksztatceniu lub szkoleniul TAK O NIE
o 0soba uczaca sie/odbywajacg ksztalcenie U TAK U NIE
Jestem osoba bezrobotna:
Osoba bezrobotna - to osoba pozostajaca bez pracy, gotowa do podjecia pracy i aktywnie poszukujaca
zatrudnienia. Niezaleznie od spemhienia powyzszych przestanek, osoba zarejestrowana jako bezrobotna jest
zaliczana do os6b bezrobotnych. Osobg bezrobotng jest zaréwno osoba bezrobotna w rozumieniu Badania
Aktywnosci Ekonomicznej Ludnosci, jak i osoba zarejestrowana jako bezrobotna. Definicja nie uwzglednia
studentéw studiow stacjonarnych, nawet jesli speiniaja powyzsze kryteria. Osoba kwalifikujgca sie do urlopu
macierzynskiego lub rodzicielskiego, ktéra jest bezrobotna w rozumieniu niniejszej definicji (nie pobiera
Swiadczen z tytutu urlopu), jest rowniez osobg bezrobotna. Taka sytuacja ma miejsce w momencie, gdy np.
osoba bezrobotna urodzita dziecko, niemniej w zwigzku z tym, iZ jest niezatrudniona nie pobiera od 0 Q
pracodawcy $wiadczen z tytutu urlopu macierzynskiego lub rodzicielskiego. W zwiazku z tym, nalezy ja
traktowac jako osobe bezrobotng. W tym:
e zarejestrowang w Urzedzie Pracy U TAK U NIE
e 0sobg dlugotrwale bezrobotng U TAK U NIE
e niezarejestrowang w Urzedzie pracy U TAK U NIE
Jestem osoba pracujaca, w tym:
e o0sobg pracujaca w administracji rzagdowej U TAK U NIE Q Q
e 0sobg pracujacag w administracji samorzadowej (z wytaczeniem szkét i placowek
systemu o$wiaty) U TAK U NIE
e 0sobg pracujaca w organizacji pozarzagdowej U TAK U NIE
e 0sobg prowadzaca dziatalno$¢ na wtasny rachunek 4 TAK U NIE
®  INNE, JAKIE? ..o
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KRYTERIA KWALIFIKOWALNOSCI

serce Polski

KRYTERIA OBLIGATORY]JNE
NINIEJSZYM OSWIADCZAM ZE NA DZIEN ZGLOSZENIA CHECI UDZIALU W PROJEKCIE
SPEENIAM NASTEPUJACE KRYTERIA UDZIALU W PROJEKCIE:

( nalezy zaznaczy¢ ,X” we wtasciwych polach):

TAK

NIE

Na dzien sktadania formularza rekrutacyjnego mam ukonczone co najmniej 18 lat

Jako zatacznik przedkladam: U zaswiadczenie /U  inny dokument
potwierdzajacy spelnienie kryterium / 0 o§wiadczenie o spemieniu kryterium wieku

Jestem osoba :
U zamieszkujaca w wojewddztwie mazowieckim na obszarze na obszarze objetym LSR na lata
2023-2027 LGD Stowarzyszenie ,Dziedzictwo i Rozw6j”

na obszarze (prosze zaznaczy¢):

[ Jastrzebia,

[J Pionki (miasto i gmina),
[] Jedlnia-Letnisko,

] Gozd,

O Tczéw,

] Kazano6w,

[] Ciepielow,

] Zwolen,

O Policzna,

[J Przytek

Jako zalacznik przedkladam: U zaswiadczenie /1  inny dokument potwierdzajacy

spemienie kryterium / U oSwiadczenie o spemieniu kryterium

Posiadam umiejetnosci podstawowe w co najmniej jednym obszarze tj. rozumienie i
tworzenie informacji i/lub rozumowanie matematyczne i/lub umiejetnosci cyfrowe
i/lub spoteczne odpowiadajace poziomowi nie wyzszemu niz 3 poziom Polskiej Rady
Kwalifikacji bez wzgledu na wyksztalcenie oraz status zatrudnienia.

Jako zatacznik przedktadam oswiadczenie dotyczace poziomu umiejetnosci podstawowych
zgodnie zPoIskg Ramaq Kwaligkac!'i oraz wggelnionv Kwestionariusz samooceny

Jestem osoba zglaszajaca z wlasnej inicjatywy che¢ podnoszenia, uzupeinienia
umiejetnosci podstawowych.

ako zatacznik przedktadam oswiadczenie dotyczace checi podnoszenia, uzupetnienia umiejetnosci

godstawowgch

Jestem osoba, ktora nie uczestniczy w ksztalceniu formalnym.

Jako zalacznik przedkladam: U zaswiadczenie /1  inny dokument potwierdzajacy
spemienie kryterium / U oswiadczenie o spetieniu kryterium

Nie uczestnicze i nie uczestniczylam w analogicznym do proponowanego w projekcie
wsparciu realizowanym w programie FERS w ramach Klubéw Rozwoju Cyfrowego

Jako zatacznik przedkladam: O zaswiadczenie /1  inny dokument potwierdzajacy
spemienie kryterium / U oswiadczenie o spetieniu kryterium

Zobowiazuje sie przekazania kadrze Projektu informacji o sytuacji Uczestnika/czki po
zakonczeniu jego/jej udzialu w projekcie (do 4 tygodni po zakonczeniu udzialu wi
projekcie) tj. danych dotyczacych statusu na rynku pracy oraz informacji na temat
udzialu w Kksztatceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia
kompetencji

Jako zatacznik przedktadam oswiadczenie dotyczace spetnienia kryterium
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E Fundusze Europejskie Dofinansowane przez L | v“ zowsze.

KRYTERIA PREMIUJACE

KRYTERIA PREMIUJACE:

( nalezy zaznaczy¢ ,X” we wtasciwych polach)

NINIEJSZYM OSWIADCZAM ZE NA DZIEN PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU SPEENIAM NASTEPUJACE

Naleze to grupy osob w trudnej sytuaciji tj.:

Prosze zaznaczyc¢:
[1 w kryzysie bezdomnosci (2 pkt)
[] dotknieta wykluczeniem z dostepu do mieszkan (2 pkt),
[] osoba z niepetnosprawnoscig (2 pkt),
[J osoba nalezaca do mniejszo$ci w tym spotecznosci marginalizowanych (2 pkt.),
[] osoba z wyksztatceniem ponizej Sredniego (2 pkt.),
[J osoba bezrobotna (2 pkt),
[] osoby w wieku 55 lat i wiecej (2 pkt).

Jako zalacznik przedkladam: O zaswiadczenie / O inny dokument potwierdzajacy
spetnienie kryterium / U oswiadczenie o spetnieniu kryterium

U TAK U NIE

Data, Miejscowos¢ Czytelny Podpis
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FORMULARZ ZGLOSZENIA SPECJALNYCH POTRZEB WYNIKAJACYCH Z Sﬁ?;%h
NIEPELNOSPRAWNOSCI (DOTYCZY OSOB Z NIEPELNOSPAWNOSCIA) potrzeb}llub
nie dotyczy
Rodzaj potrzeby Prosze wpisa¢ potrzebe wynikajqcq z niepelnosprawnosci
Dostosowanie przestrzeni z uwagi
na niepetnosprawnos¢ ruchowa:
Zapewnienie specjalistycznej
formy materiatéw:
Zapewnienie systemu 0
wspomagajacego styszenie :
Zapewnienie ttumacza jezyka
migowego:
Inne:
MINIMALNY ZAKRES DANYCH DO WPROWADZENIA W
ODMAWIAM
(System Monitorowania Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus) DANYCH
( nalezy zaznaczy¢ ,X” we wtasciwym polu)
Jestem osoba nalezaca do mniejszosci narodowej lub etnicznej
(w tym spotecznosci marginalizowane).
Zgodnie z prawem krajowym mniejszo$ci narodowe to mniejszosc: biatoruska, czeska, Q Q n.d
litewska, niemiecka, ormiariska, rosyjska, stowacka, ukrairiska, Zzydowska. Mniejszosci
etniczne: karaimska, temkowska, romska, tatarska
Jestem osoba obcego pochodzenia.
To kazda osoba, ktdra nie posiada polskiego obywatelstwa, bez wzgledu na fakt posiadania a a n.d
lub nie obywatelstwa (obywatelstw) innych krajéw.
Jestem osobg panstwa trzeciego.
Zalicza sie tu osoby, ktére sq obywatelami krajow spoza UE, bezparistwowcéw zgodnie z a a nd
Konwencjq o statusie bezparistwowcow z 1954 r. i osoby bez ustalonego obywatelstwa.
Jestem osoba bezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do 0 0 0
mieszkan.
Jestem osobg z niepelnosprawnosciami
Osoba niepetnosprawna w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, 0 Q Q
poz. 721, z pézn. zm.), a takze osoba z zaburzeniami psychicznymi, o ktérych mowa w ustawie z
dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. 1994 nr 111, poz. 535), tj.
osoba z odpowiednim orzeczeniem lub innym dokumentem poswiadczajqgcym stan zdrowia.

Data, Miejscowos¢

Czytelny Podpis
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OSWIADCZENIA:

JaniZej podpisany/a .......ccocereeue. wernnennenns NiNi€jSZym o$wiadczam Ze:

(imie i nazwisko kandydata)

— Deklaruje dobrowolng che¢ udziatu w Projekcie LAP - Lokalna Akademia Podstaw” Nr FEMA.07.05-1P.01-
086R/25

— Podane przeze mnie w formularzu powyzej dane sg poprawne i zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.

— Zapoznatem/-am sie z regulaminem uczestnictwa i rekrutacji w projekcie, akceptuje go i jestem Swiadomy/a
mozliwosci wprowadzania w nim zmian.

— Posiadam peing zdolno$¢ do czynnosci prawnych.

— Na dzien wypelniania formularza rekrutacyjnego nie uczestnicze w zadnym innym Projekcie
wspotfinansowanym ze Srodkéw Unii Europejskiej oraz mam swiadomos¢, ze do dnia zakonczenia udziatlu w
projekcie ,LAP - Lokalna Akademia Podstaw” Nr FEMA.07.05-IP.01-086R /25 nie moge rozpocza¢ udziatu
w innym Projekcie wspétfinansowanym z UE.

— Przynaleze do grupy docelowej projektu okreslonej w Regulaminie uczestnictwa i rekrutacji do projektu.

— Przedstawione przeze mnie w Formularzu rekrutacyjnym oraz zatgcznikach do Formularza rekrutacyjnego
dane osobowe oraz adres zamieszkania sg prawdziwe i odpowiadajg stanowi faktycznemu na dzien
przystapienia do projektu ,LAP - Lokalna Akademia Podstaw” Nr FEMA.07.05-1P.01-086R/25.

— Jestem $wiadomy/a odpowiedzialnos$ci cywilnej (wynikajacej z Kodeksu Cywilnego) za sktadanie informacji
niezgodnych z prawdg i przyjmuje do wiadomosci, Ze informacje te moga podlega¢ weryfikacji przez
upowaznione instytucje (np. urzedy kontroli skarbowej) na podstawie krajowych rejestréw ( np.rejestr
ZUS, rejestr PUP) pod wzgledem zgodnoSci z prawda.

— Zostatem/-am poinformowany/a, Ze Projekt jest wspotfinansowany ze srodkéw EFS+ w ramach programu
Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021-2027.

— Zostalem/-am poinformowany/a, ze FUNDACJA ,MAMY PRAWA” jest administratorem danych wpisanych
przeze mnie do niniejszego formularza oraz zatgcznikach. Przedmiotowe dane przetwarzane beda przez
FUNDACJE ,MAMY PRAWA” wylacznie w celach zwigzanych z realizowanym Projektem, a w szczego6lnosci
wykorzystane zostang do wprowadzenia do systemu SL2021, CST2021 (Centralny system teleinformatyczny,
tj. system teleinformatyczny, o ktérym mowa w art. 2 pkt 29 ustawy wdrozeniowej, w ktérym rejestruje sie i
przechowuje w formie elektronicznej dane, zgodnie z art. 72 ust. 1 lit. e.) oraz SM EFS (System Monitorowania
Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus aplikacja wchodzaca w sktad CST2021 wspierajgca procesy
monitorowania udzielanych wspar¢ do obstugi procesu gromadzenia i monitorowania danych podmiotow i
uczestnikéw otrzymujgcych wsparcie w ramach projektéw realizowanych ze Srodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego Plus dla perspektywy finansowej 2021- 2027) .

— Dane te beda udostepniane wytacznie podmiotom upowaznionym na mocy przepiséw prawa. Stuzy mi prawo
wgladu do tych danych i ich poprawiania.

— Zostalem/-am poinformowany/a, ze FUNDACJA ,MAMY PRAWA” zapewnia standard ochrony danych zgodnie
z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46 /WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych).

- Zapoznatem/tam sie z informacjami wynikajagcymi z art. 13 i art. 14 rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku
Z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46 /WE.

— Wyrazam zgode na nieograniczone czasowo wykorzystanie zdje¢ i materiatéw filméw z moim wizerunkiem
przez firme ,FUNDACJE MAMY PRAWA” Zgoda obejmuje wykorzystanie, utrwalanie, obrébke i powielanie
wykonanych materiatéw za posrednictwem dowolnych mediow wytacznie w celach niekomercyjnych:
promocyjnych, informacyjnych i sprawozdawczych w stosunku do Mazowieckiej Jednostki Wdrazania
Programéw Unijnych.

— Zostalem/am poinformowany/a, Ze jestem zobowiazany/a do niezwlocznego informowania

Organizatora o zmianach w zakresie danych osobowych i kontaktowych, podjeciu zatrudnienia,
zmianie adresu zamieszkania oraz innych okolicznosciach mogacych mie¢ wplyw na mozliwosé
udzialu w projekcie.
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— Do formularza zatagczam komplet wymaganych dokumentéw okreslonych w § 5 pkt. 4 Regulaminu rekrutacji i
uczestnictwa w projekcie.

Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za ztozenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie
prawdy, niniejszym oswiadczam, ze wszystkie przedstawione przeze mnie dane sg zgodne z prawda.

Jestem swiadomy/a, iz w razie ztozenia przeze mnie oswiadczenia niezgodnego z prawda, skutkujgcego po stronie FUNDACII
»MAMY PRAWA” z siedzibg ul. Ksiecia Witolda 49 lok. 15, 50-202 Wroctaw, obowigzkiem zwrotu srodkéw otrzymanych na
sfinansowanie mojego udziatu w ww. Projekcie, FUNDACJA ,,MAMY PRAWA” bedzie miata prawo dochodzi¢ ode mnie roszczen na
drodze cywilnoprawne;.

Data, Miejscowos¢ Czytelny Podpis




g

Fundusze Europejskie
dla Mazowsza

Dofinansowane przez L
Unie Europejska .

Mazowsze.

serce Polski

OSWIADCZENIA KANDYDATA/KI DO PROJEKTU
w zakresie spelnienia obligatoryjnych kryteriow uczestnictwa w projekcie
»LAP - Lokalna Akademia Podstaw” Nr FEMA.07.05-IP.01-086R/25

Imie (imiona) i nazwisko

Nr PESEL

JaniZej POAPISANY /@ .vvvieriieciiiiie e przystepujac do projektu
~LAP - Lokalna Akademia Podstaw” Nr FEMA.07.05-IP.01-086R /25 niniejszym oswiadczam, Ze na
dzien sktadania dokumentéw rekrutacyjnych spelniam nastepujace obligatoryjne Kkryteria
uczestnictwa w projekcie:

1.

mam ukonczone co najmniej 18 lat
[J TAK
I NIE

. Jestem osoba:

[J zamieszkujaca w rozumieniu Kodeksu Cywilnego w wojewddztwie mazowieckim na
obszarze na obszarze objetym LSR na lata 2023-2027 LGD Stowarzyszenie ,Dziedzictwo i
Rozwdj”

[J TAK
L NIE

na obszarze (prosze zaznaczyc¢):
Jastrzebia, [ Pionki (miasto i gmina), L1 Jedlnia-Letnisko, [1 Gézd, [ Tczéw, [] Kazanéw,
[ Ciepielow, [ Zwolen, [] Policzna, L] Przytek

Posiadam umiejetnosci podstawowe w co najmniej jednym obszarze tj. rozumienie i
tworzenie informacji i/lub rozumowanie matematyczne i/lub umiejetnosci cyfrowe
i/lub spoteczne odpowiadajace poziomowi nie wyzszemu niz 3 poziom Polskiej Rady
Kwalifikacji bez wzgledu na wyksztalcenie oraz status zatrudnienia.

[] TAK*

LI NIE

* W przypadku zaznaczenia odpowiedzi TAK, prosimy wskaza¢ poziom swoich
umiejetno$ci podstawowych:

] ] ] ] ] ] ] ]
Poziom1 | Poziom Poziom Poziom Poziom Poziom Poziom Poziom
2 3 4 5 6 7 8

Zglaszam z wlasnej inicjatywy che¢ podnoszenia, uzupetnienia umiejetnosci

podstawowych

L TAK
O NIE

Nie uczestnicze w ksztalceniu formalnym

O TAK
LI NIE
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6. Nie uczestnicze i nie uczestniczylam w analogicznym do proponowanego w projekcie
wsparciu realizowanym w programie FERS w ramach Kluboéw Rozwoju Cyfrowego

L TAK
0 NIE

7. Zobowiazuje sie przekazania kadrze Projektu w okresie do 4 tygodni po zakonczeniu
udziatu w projekcie informacji o mojej sytuacji tj. danych dotyczacych statusu na rynku
pracy oraz informacji na temat udzialu w ksztalceniu lub szkoleniu oraz uzyskania
kwalifikacji lub nabycia kompetencji

0 TAK
L NIE

pa

OSWIADCZENIA KANDYDATA/KI DO PROJEKTU

w zakresie spelnienia premiujacvch krvteriow uczestnictwa w projekcie
.LAP - Lokalna Akademia Podstaw” Nr FEMA.07.05-1P.01-086R/25

W przypadku niespelnienia ktorego$ z kryteriow premiujacych zawartych w niniejszym o$wiadczeniu
prosimy o zaznaczenie opcji NIE.

JaNiZej POAPISANY /@ cuveiriiieiriire i et st e e e e sr e e e sn e ean e e nsre e przystepujac do projektu
»LAP - Lokalna Akademia Podstaw” Nr FEMA.07.05-IP.01-086R/25 niniejszym oSwiadczam, Ze na

dzien skladania dokumentéw rekrutacyjnych spetniam nastepujgce premiujace Kkryteria
uczestnictwa w projekcie:

1. Naleze to grupy os6b w trudnej sytuacji tj:
[J w kryzysie bezdomnosci (2 pkt)
[ ] dotknieta wykluczeniem z dostepu do mieszkan (2 pkt),
[ ] osoba z niepelnosprawnoscia (2 pkt),
[] osoba nalezaca do mniejszosci w tym spotecznos$ci marginalizowanych (2 pkt.),
[] osoba z wyksztatceniem ponizej Sredniego (2 pkt.),
[] osoba bezrobotna (2 pkt),
[J osoby w wieku 55 lat i wiecej (2 pkt).

Uprzedzony/a o odpowiedzialno$ci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za ztozenie nieprawdziwego

oswiadczenia lub zatajenie prawdy, niniejszym o$wiadczam, ze wszystkie przedstawione przeze mnie
dane s3 zgodne z prawda.

Jestem swiadomy/a, iz w razie ztozenia przeze mnie o$wiadczenia niezgodnego z prawda, skutkujgcego
po stronie ,FUNDAC]JI MAMY PRAWA” z siedziba ul. Ksiecia Witolda 49 lok. 15, 50-202 Wroctaw,
obowigzkiem zwrotu $rodkéw otrzymanych na sfinansowanie mojego udziatu w ww. Projekcie,
FUNDACJA ,MAMY PRAWA” bedzie miata prawo dochodzi¢ ode mnie roszczen na drodze
cywilnoprawne;.

Data, Miejscowos¢ Czytelny Podpis
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KWESTIONARIUSZ - OCENA POZIOMU UMIEJETNOSCI PODSTAWOWYCH KANDYDATA /KI
do projektu: ,LAP - Lokalna Akademia Podstaw” FEMA.07.05-1P.01-086R/25

Projekt jest realizowany przez:
FUNDACJE ,MAMY PRAWA"

Projekt jest wspotfinansowany ze Srodkow Unii Europejskiej w ramach programu:
Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021-2027

Prosimy o wypelnienie kwestionariusza stanowigcego ocene poziomu posiadanych przez Pana/ig
umiejetnosci podstawowych w obszarach: rozumienie i tworzenie informacji, rozumowanie
matematyczne, umiejetnosci cyfrowe, spoteczne.

Odpowiedzi na poszczeg6lne pytania nalezy zakresli¢ w kétko lub wpisac tekst odpowiedzi.

| D 21 -

Imie i NAZWISKO: ....cuoiiienin it e s s s e s e s

Na jakim poziomie ocenia Pan/i swoje umiejetnosci podstawowe obejmujace zakres
[rozumienia i tworzenia informacji, rozumowania matematycznego, umiejetnosci cyfrowych?
Prosimy o ocene w skali 1-5, gdzie:

1- bardzo niski,
2- raczej niski,
3- $redni,

4- raczej wysoki,
5- bardzo wysoki.

UMIEJETNOSCI CYFROWE
P1. Czy korzystal(a) Pan(i) z komputera (w tym przeno$nego - laptopa, tabletu itp.) w
okresie ostatnich trzech miesiecy?

1: tak
2:nie - przejdzZ do pytania P6

P2. Jak czesto korzystal(a) Pan(i) z komputera (w tym przenosnego - laptopa, tabletu
itp.) w okresie ostatnich trzech miesiecy?

1: codziennie lub prawie dziennie
2: kilka razy w tygodniu

3: kilka razy w miesigcu
4: kilka razy w okresie ostatnich trzech miesiecy
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P3. W jakich okolicznosciach korzystat(a) Pan(i) z komputera (w tym przenosnego -
laptopa, tabletu itp.) w okresie ostatnich trzech miesiecy? Moze Pan(i) zaznaczy¢ dowolna
liczbe odpowiedzi.

1: w domu
2:u znajomych lub cztonkéw rodziny
3:w innym miejscu: GAZIe? ..........ccocvviiiiiiiiiinieein e

P4. Jak - ogoélnie - ocenia Pan(i) poziom swoich umiejetnosci korzystaniaz
komputera?

1: bardzo niski

2: raczej niski

3: $redni, ani wysoki, ani niski
4: raczej wysoki

5: bardzo wysoki

P5. Czy potrafi Pan(i) samodzielnie wykona¢ nastepujace czynnosci?

Prosze zaznaczy¢ jedng odpowiedz przy kazdym podpunkcie. tak nie
a: wlaczy¢ i wytaczy¢ komputer 1 2
b: skopiowac lub przenies¢ pliki lub foldery 1 2

c: przenosic¢ pliki miedzy komputerami lub innymi urzagdzeniami (np.
aparatem fotograficznym, kamerg, telefonem komérkowym lub 1 2
odtwarzaczem mp3/mp4)

d: zainstalowac¢ oprogramowanie lub aplikacje na komputerze 1 2
e: zmieni¢ ustawienia oprogramowania, z ktérego Pan(i) korzysta 1 2
f: skorzystac z edytorow tekstu (np. Word, Writer (Libre Office), Open Office 1 2
Writer)

g: skorzystac z arkuszy kalkulacyjnych (np. Excel, Calc) 1 2
h: skorzystac z oprogramowania do edytowania zdje¢, plikow video lub 1 2
audio

i: skorzystac z drukarki, wydrukowac pliki z komputera 1 2

KORZYSTANIE Z INTERNETU

P6. Czy korzystal(a) Pan(i) z internetu w okresie ostatnich trzech miesiecy?

1: tak
2:nie - przejdz do pytania P12

P7.Jak czesto korzystal(a) Pan(i) z internetu w okresie ostatnich trzech miesiecy?

1: codziennie lub prawie codziennie

2: kilka razy w tygodniu

3: kilka razy w miesigcu

4: kilka razy w okresie ostatnich trzech miesiecy
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P8. W jakich okolicznosciach korzystal(a) Pan(i) z internetu w okresie ostatnich trzech
miesiecy? Moze Pan(i) zaznaczy¢ dowolna liczbe odpowiedzi.

1: w domu (state tacze)

2:u znajomych lub cztonkéw rodziny

3: mam dostep do internetu w telefonie lub smartfonie

4: korzystam z internetu w inny sposéb/w innym miejscu: Gdzie? ............c.ccceeevvvunnne.

P9. Jak - ogodlnie - ocenia Pan(i) poziom swoich umiejetnosci korzystania z
internetu?

1: bardzo niski

2: raczej niski

3: $redni, ani wysoki, ani niski
4: raczej wysoki

5: bardzo wysoki

P10. Czy potrafi Pan(i) samodzielnie wykona¢ nastepujace czynnosci? .
Prosze zaznaczy¢ jedng odpowiedz przy kazdym podpunkcie. tak nie
a: korzystac z poczty elektronicznej, wysytac i odebrac e-maila 1 2
b: przegladac strony internetowe

c: korzystac¢ z wyszukiwarek internetowych, jak np. Google, Mozilla

d: wyszukiwac przez internet potrzebne informacje na stronach 1 2
internetowych réznych urzedéw lub instytucji publicznych

e: pobierac formularze (wnioski) urzedowe przez internet 1 2
f: wysyta¢ wypetnione formularze (wnioski) urzedowe przez internet 1 2
g: wyszukiwac przez internet informacje o dostepnych produktach lub 1 )
ustugach

h: kupowac przez internet r6zne produkty lub ustugi 1 2
i: wyszukiwac przez internet informacje na temat zdrowia (np. zdrowego 1 2
trybu zycia, odzywania, chorob)

j: korzystac z portali spoteczno$ciowych, jak np. Facebook, Twitter,

Instagram, Snapchat (np. zaktadac i obstugiwac konto, komunikowac sie z 1 2
innymi uzytkownikami)

k: wykonywac potaczenia gtosowe lub wideo przez internet (np. przez Skype 1 2
Messenger, WhatsApp, Zoom)

I: korzysta¢ z komunikatoréw lub czatéw internetowych 1 2
m: korzystac z bankowo$ci internetowej 1 2
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P11. W jakim stopniu zgadza sie
. - CzesSciowo
Pan(i) . lub. mie zgadz.a Z Raczej o Raczej | Zdecydo
nastepujagcymi  stwierdzeniami... | Zdecydowa L. sig . .
, . . L . sie nie T sie wanie
Prosze zaznaczy¢ jedna odpowiedz | nie si¢ nie d Zga , d .
przy kazdym stwierdzeniu. zgadzam 28acZd | czesciowo | Z8ACZ4 S16
m sie nie m zgadzam
zgadzam
a: Posiadam wiedze na temat zagrozen,
zwigzanych z  korzystaniem 7
internetu. 1 2 3 4 5
b: Znam podstawowe zasady
zachowania w sieci (tzw. netykieta). 1 2 3 4 5
c: Potrafie samodzielnie
rozwigzywaC proste problemy
zwigzane z  Kkorzystaniem @z 1 2 3 4 5
komputera lub internetu.
d: Wiem, jak komunikowa¢ sie w
internecie (np. publikowac
komentarze) w spos6b 1 2 3 4 5
akceptowany spotecznie.

KORZYSTANIE Z TELEFONU KOMORKOWEGO

P12. Czy korzystal(a) Pan(i) z telefonu komorkowego lub smartfona w okresie ostatnich
trzech miesiecy? Moze Pan(i) zaznaczy¢ dowolna liczbe odpowiedzi.

1: korzystatem(am) z telefonu komoérkowego
2: korzystatem(am) ze smartfona
3: nie korzystam z zadnego z tych urzadzen - przejdz do pytania P15

P13.Jak - ogélnie - ocenia Pan(i) poziom swoich umiejetnosci korzystania z telefonu
komérkowego lub smartfona?

1: bardzo niski

2: raczej niski

3: $redni, ani wysoki, ani niski
4: raczej wysoki

5: bardzo wysoki

P14. Czy potrafi Pan(i) samodzielnie wykona¢ nastepujace czynnosci?

Prosze zaznaczy¢ jedna odpowiedz przy kazdym podpunkcie. tak nie
a: wysyta¢ wiadomosci (sms) 1 2
b: korzystac z aplikacji w telefonie lub smartfonie 1 2
c: korzystac z internetu w telefonie lub smartfonie 1 2
d: robi¢ zdjecia telefonem 1 2
e: korzystac z r6znych funkcji telefonu, np. latarki 1 2
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f: ustawic¢ budzik lub przypomnienie
g: zmieni¢ ustawienia telefonu
h: korzystac z aplikacji do edytowania zdje¢, plikow video lub audio 1 2
P15. Czy potrafi Pan(i) samodzielnie .......
Prosze zaznaczy¢ jedna odpowiedz przy kazdym podpunkcie. tak nie
a: zrozumie¢ instrukcje obstugi sprzetow domowych 1 2
b: zrozumie¢ tre$¢ zawieranych umow 1 2
c: stworzy¢ pismo do urzedu 1 2
d: stresci¢/opowiedzie¢ przeczytany artykut 1 2
e: dokona¢ poréwnania réznych recenzji opisujacych ten sam produkt 1 2
f: oceni¢ czy dana informacji jest uzyteczna 1 2
g: czyta¢ informacje na etykietach produktow 1 2
P16. Czy potrafi Pan(i) samodzielnie .......
Prosze zaznaczy¢ jedng odpowiedz przy kazdym podpunkcie. tak hnie
a: obliczy¢ ilo$¢ paliwa potrzebnego do przejechania danej trasy 1 2
b: obliczy¢ planowany zysk z inwestycji/lokaty 1 2
c: przeliczy¢ jednostki wag produktow przy sporzadzaniu positkéw 1 2
d: dokona¢ przeliczen jednostek odlegtosci lub czasu 1 2
e: obliczy¢ wlasciwa dawke leku dla siebie/dziecka 1 2
f: zaplanowa¢ domowy budzet na kilka miesiecy 1 2
g: obliczy¢ ile farby potrzeba na pomalowanie danej powierzchni 1 2
h: obliczy¢ ile ptytek glazury/gresu nalezy kupi¢ na dang powierzchnie 1 2
INNE ZAGADNIENIA

P17. W jakim stopniu zgadza sie

i i CzeSciowo
Pant(l) lub ntle_ (zigad?a 2 | Zdecydo | Raczej € e Zdecydo
nastepujacymi s w1e1: Zeniam... w anie sie nie d Raczej sie wanie
Prosze zaznaczy¢ jedna L. zgadzam, .

. s ) sie nie zgadza . zgadzam sie
odpowiedz przy kazdym | gadzam mn czgsciowo zoadzam
stwierdzeniu. Sig nie 8

zgadzam
a: Zazwyczaj wiem, gdzie szukal
informacji na interesujagce mnie 1 5 3 4 c
tematy.
b: Najcze$ciej nie mam trudnosci ze
zrozumieniem treSci  informacji
zamieszczonych na ulotkach 1 2 3 4 5
reklamowych lub opakowaniach
produktow.
c: Potrafie dostrzec elementy
manipulacji w reklamie. 1 2 3 4 5
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d: Potrafie zweryfikowac
prawdziwo$¢ informacji, ktorych
wiarygodnos$¢ budzi moje
watpliwosci.

e: Umiem oceni¢, czy dana informacja
jest dla mnie uzyteczna. 1 2 3 4 5

f: Potrafie poré6wnywaé informacje
pozyskane z réznych Zrédet. 1 2 3 4 5

g: Zauwazam treSci sponsorowane w
mediach (np. lokowanie produktéw
w serialach telewizyjnych).

h: Lubie pracowa¢ w grupie (z innymi
ludZmi).

i: Dzieki wspétpracy z innymi tatwie;j
osiggna¢ sukces niz  dziatajac 1 2 3 4 5
indywidualnie.

j:  Chetnie dziele sie wiedzg i
doswiadczeniem z innymi.

k: Latwo nawigzuje relacje z innymi.

I: Nie mam trudnos$ci w komunikacji z
innymi.

1 2 3 4 5

P18. Czy podejmowat(a) Pan(i) nastepujace dziatania w okresie ostatniego roku?
Moze Pan(i) zaznaczy¢ dowolng liczbe odpowiedzi.

1: gtosowatem(am) we wszystkich lub prawie wszystkich wyborach samorzgdowych

2: angazowatem(am) sie w dziatalnos¢ organizacji pozarzadowe;j

3: bratem(am) udziat we wspélnych dziataniach z sgsiadami

4: uczestniczytem(am) w zajeciach edukacyjnych (np. w klubie seniora lub uniwersytecie trzeciego wieku)
5: uczestniczytem w dziataniach spotecznych jako wolontariusz(ka)

6: uczestniczytem(am) w zajeciach lub wydarzeniach kulturalnych (np. w zajeciach osrodku kultury lub
bibliotece, koncertach, przedstawieniach teatralnych)

7: uczestniczytem(am) w zajeciach ruchowych (np. sportowych, rekreacyjnych)

8: podejmowatem(am) inne dziatania lub aktywnosci na rzecz spotecznosci lokalnej

L L=

9: nie podejmowatem(am) zadnego z powyzszych dziatan
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P19. Czy chcial(a)by Pan(i) poszerzy¢ swoja wiedze i podnie$¢ umiejetnosci podstawowe?

1: tak

2: nie

W przypadku zaznaczenia odpowiedzi TAK, prosimy zaznaczy¢ zakres umejetnosci, ktore wg
Pana(i) beda Panu(i) najbardziej przydatne:

[J rozumienia i tworzenia informacji
] rozumowania matematycznego

L] umiejetnosci Cyfrowych

[] umiejetnos$ci spotecznych

P20. Z jakich powodo6w chcial(a)by Pan(i) podnies¢ wiedze i umiejetnosci podstawowe? Prosze
zaznaczy¢ maksymalnie 3 najwazniejsze odpowiedzi.

: aby samodzielnie lepiej radzi¢ sobie w Zyciu codziennym

: aby poprawi¢ komfort swojego zycia

: aby podwyzszy¢ swoje umiejetnosci/naby¢ nowe i poprawi¢ swojg sytuacje zawodowaq

: aby tatwiej nawigzywac i podtrzymywac relacje z innymi

: aby nie dac¢ sie oszuka¢ innym

: aby poszerzac wiedze, zdobywac¢ nowe informacje

: aby oszczedzac czas poprzez mozliwos¢ zatatwiania réznych spraw przez internet

: aby méc komunikowac sie z innymi (np. dzie¢mi, wnukami)

: ZInnego powodu: Z JAKIEGO? ... e e er e sre e en e nnees

OO UT DS WN =

Dziekujemy za wypetnienie kwestionariusza!
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