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PROJECT TITLE 
“Aqaba­Eilat: One more Step Towards Peace” 

Funded by European Commission 
PROJECT CODE: EUROPEAID/122385/C/ACT/MULTI 

STUDENT APPLICATION FORM 

“ROSARY SISTERS’ SCHOOL” 
Aqaba ­ Jordan 

NAME______________________________________ 

SURNAME___________________________________ 

APPLICATION FORM SUMMARY 

1.  Application form 
2.  statement of commitment to the project 

3.  parental permit and commitment
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ROSARY SISTERS’ SCHOOL 

NAME______________________________________ 

SURNAME___________________________________ 

HOW DID I FIND OUT ABOUT THE AQABA­EILAT PROJECT? 

WHY DO I WISH TO TAKE PART IN THE PROJECT? 

WHAT DO I HOPE TO LEARN DURING THIS PROJECT 

about my self 

about other people 

WHICH DIFFICULTIES DO I THINK I MIGHT FACE? 

WHAT WILL I DO TO TRY AND OVERCOME THEM?
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ROSARY SISTERS’ SCHOOL 

NAME______________________________________ 

SURNAME___________________________________ 

SELF EVALUATION AT THE START OF THE PROJECT 

Please tick the box with the number that represents your answer to the question, knowing that 

1 stands for “not at all”; 
2 stands for “little” 
3 stands for “average” or “medium” 
4 stands for “quite a lot” 
5 stands for “very much!” 

How much do I wish to take part in this project?  1  2  3  4  5 

How much do I know about the project?  1  2  3  4  5 

How clear am I about my role?  1  2  3  4  5 

Is this a new role for me?  1  2  3  4  5 

How much I think I will enjoy doing this?  1  2  3  4  5 

How confident am I that I will be successful?  1  2  3  4  5 

How good am I at expressing myself?  1  2  3  4  5 

How good am I at listening to others?  1  2  3  4  5 

How good am I at communicating with people?  1  2  3  4  5 

How tolerant am I?  1  2  3  4  5 

How open­minded am I?  1  2  3  4  5 

How good am I at problem solving?  1  2  3  4  5 

How interested am I in global issues?  1  2  3  4  5 

How interested am I at peace promotion?  1  2  3  4  5 

How aware am I of my limits?  1  2  3  4  5 

How seriously would I commit myself to this project?  1  2  3  4  5
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ROSARY SISTERS’ SCHOOL 

NAME______________________________________ 

SURNAME___________________________________ 

ACTIVITY CHOICE FORM 

I have previous experience in the following activities 

(Sport, forms of art, music, volunteer work…)  o  …………………………. 

o  …………………………… 

o  ……………………….…. 

In this project, among the three proposed activities, 

I would like to take part in the following : 

(tick the relevant box) 

o  DRAMA 

o  ART 

o  WEB DESIGN 

I would like to propose 

the following 

as possible extra activities for the project: 

o  …………………………. 

o  …………………………… 

o  ……………………….….
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ROSARY SISTERS’ SCHOOL 

NAME______________________________________ 

SURNAME___________________________________ 

APPLICATION LETTER AND DECLARATION OF INTENTS 

I am aware that a limited number of students will be selected to take part in the “Aqaba – Eilat: 
one more step towards peace” Project. 

I hereby apply for the relevant selections, declaring my deep interest for this initiative. 

I understand that if I am selected, I am expected to devote myself to the project with a serious 
and reliable commitment, taking part in all the prescribed meetings, fulfilling the necessary 
reflection forms, and generally contributing with my good will and appropriate behaviour to the 
full success of the project and the achievement of its goals. 

FURTHER PERSONAL COMMENTS 

DATE____________  STUDENT’S SIGNATURE_________________________ 

PARENTAL PERMIT 

I know and agree that my sun/daughter applies to take part in the Project 
“Aqaba­Eilat: one step towards peace” 

If he/she is selected, I commit myself to make it possible for him/her to attend all the prescribed 
sessions and to take part in the activities and initiatives that the project will support and 
promote, which can include art, drama, and web design activities and exhibition, meetings. 

DATE____________  PARENT’S SIGNATURE_________________________


