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Zatacznik nr 1b do Regulaminu

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY
Dane osoby zgtaszajacej swoj udziat w Projekcie - UCZNIA

Lp. Nazwa
1. Tytut projektu: ,Wzrost kompetencji zawodowych w woj. lubelskim”
2. Os priorytetowa: 12 Edukacja, kwalifikacje i kompetencje
3. Dziatanie: 12.4 Ksztatcenie zawodowe
Data wptywu
4,
Formularza:
1. | Imie:
2. | Nazwisko:
3. | Pteé: U kobieta U meiczyzna
© 4. | PESEL:
'c
g 5 Data i miejsce
N " | urodzenia:
g Oswiadczam, Ze powyisze dane sq zgodne z okazanym dokumentem tozsamosci
©
o 1 nizsze niz podstawowe (ISCED 0)
O podstawowe (ISCED 1)
W gimnazjalne (ISCED 2)
6. | Wyksztatcenie:
¥ W ponadgimnazjalne (ISCED 3)
O policealne (ISCED 4)
O  wyzsze (ISCED 5-8)
7. | Wojewddztwo:
8. | Powiat:
9. | Gmina:
10. | Miejscowosé:
11. | Ulica:
:
S | 12. | Numer budynku: Numer lokalu:
X
©
*g 13. Kod
i pocztowy/poczta:
= Telefon
< | 14.
fa) kontaktowy:
15. | Adres e-mail:
O] WIEJSKI O] MIEJSKI
16. Obszar wg.

klasyfikacji Degurba
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Status na rynku
pracy

Oswiadczam, iz

Q osobg bierng zawodowg

O w tym nieuczestniczacy w ksztatceniu lub szkoleniu

ukonczenia szkoty

17. | jestem:
O w tym uczacg sie
e (Czy nalezysz do mniejszosci narodowej lub etnicznej, jestes
migrantem lub osobg obcego pochodzenia? (dane wrazliwe)
[ TAK [ NIE (] oODMAWIAM PODANIA INFORMACII
e (Czy jestes osobg z niepetnosprawnosciami?  (nalezy zatgczy¢
Oswiadczenie orzeczenie o niepetnosprawnosci lub inny dokument wystawiony przez
2 dotyczace lekarza: zaswiadczenie/opinia )
S szczegblnych
3 kategorii danych [ Tak L1 NIE ] obMAWIAM PODANIA INFORMACII
9]
2 18. | osobowych:
@ (nalezy zaznaczy¢ | ® Czy jestes osobg w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej niz
§ wiasciwe pole w wymienione powyzej w punktach 1 i 2 (moze to by¢ np.
9 ramach kazdego bezdomnos¢, wykluczenie z dostepu do mieszkan, pochodzenie z
punktu) obszaréw wiejskich, wyksztatcenie ponizej podstawowego pomimo
wieku typowego dla ukonczenia szkoty podstawowej lub inne cechy
powodujgce wykluczenie spoteczne)?
[ 1Ak L1 NIE ] oDMAWIAM PODANIA INFORMACI
aktualnie posiadam status ucznia:
19. | Oéwiadczam. is: L Rzemieslniczego Centrum Szkolenia Zawodowego w Bitgoraju
’ T U Branzowej Szkoty Rzemiost Réznych | Stopnia w Zamosciu
U Rzemieslniczej Branzowej Szkoty | Stopnia w Zamosciu
e
o
> Oswiadczam, ze
% 20 | jestemuczniem | .eeeveieennne O Profilu: e
7 klasy
21 AT
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Zakres wsparcia

U Zajecia przyczyniajgce sie do rozwoju kompetenc;ji
kluczowych i umiejetnosci uniwersalnych tzw. Transversal
skills niezbednych na rynku pracy tj. zajecia w zakresie
umiejetnosci rozumienia, kreatywnosci, innowacyjnosci,
przedsiebiorczosci, krytycznego myslenia, rozwigzywania

Prosze o problemdw, umiejetnosci uczenia sie, umiejetnosci pracy

e .o naczenie zespotowej w kontekscie srodowiska pracy

formy wsparcia:
U Staz zawodowy u pracodawcy

U Szkolenie

Ja, nizej podpisany/-a oswiadczam, ze:

. Zgtaszam chec udziatu w Projekcie pn. ,, Wzrost kompetencji zawodowych w woj. lubelskim”.
. Zostatem/-am poinformowany/-a, ze Projekt , Wzrost kompetencji zawodowych w woj. lubelskim”

jest wspotfinansowany ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Lubelskiego na lata 2014-2020.

Wyrazam zgode na udziat w postepowaniu rekrutacyjnym.

Oswiadczam, iz zapoznatem/-am sie z Regulaminem rekrutacji w oraz akceptuje jego
postanowienia i zgodnie z wymogami jestem uprawniony/-a do uczestnictwa w nim.

Deklaruje uczestnictwo w badaniach ankietowych oraz ewaluacyjnych na potrzeby Projektu.

. Wyrazam zgode, by moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji

Posredniczacej i beneficjentowi realizujgcemu projekt — QS Zurich sp. z 0.0. w partnerstwie z
Cechem Rzemiost Réznych i Drobnej Przedsiebiorczosci w Bitgoraju, Branzowga Szkotg Rzemiost
Roéznych | Stopnia w Zamosciu i Rzemieslniczg Branzowag Szkotg | Stopnia w Zamosciu.

. Wyrazam zgode, by moje dane osobowe zostaty przekazane podmiotom realizujagcym badania

ewaluacyjne na zlecenie Instytucji Zarzadzajacej, Instytucji Posredniczacej lub beneficjenta, lub w
razie potrzeby powierzone zostaty specjalistycznym firmom, realizujgcym na zlecenie Instytucji
Zarzadzajgcej, Instytucji Posredniczacej oraz beneficjenta kontrole i audyt w ramach projektu.

Uprzedzony/-a o odpowiedzialnosci karnej za ztozenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie
prawdy, niniejszym oswiadczam, ze dane zawarte w Formularzu Zgtoszeniowym s3 zgodne z
prawda.

Miejscowos¢ Data Czytelny podpis Kandydata/-ki
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Miejscowos¢ Data Czytelny podpis opiekuna prawnego
Kandydata/-ki w przypadku osob
niepefnoletnich

OSWIADCZENIE DOTYCZACE ODMOWY PODANIA DANYCH WRAZLIWYCH

Ja, NIZEJ POAPISANY/ =8 oot ssses e ess s snnes o Y

w zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. ,Wzrost kompetencji zawodowych w woj.
lubelskim” o$wiadczam, ze na etapie sktadania dokumentéw rekrutacyjnych do powyzszego
projektu zostatem poinformowany o mozliwosci odmowy podania danych wrazliwych
dotyczagcych mojego statusu spotecznego (niepetnosprawnosci, przynaleznosci narodowej
lub etnicznej, faktu bycia migrantem, osobg obcego pochodzenia, lub pozostawania
w niekorzystnej sytuacji spotecznej).

miejscowos¢ i data czytelny podpis opiekuna prawnego Kandydata/-ki
(w przypadku oséb niepetnoletnich)

W zwigzku z prawem odmowy podania danych wrazliwych dotyczgcych mojego
statusu spotecznego oswiadczam, iz odmawiam podania danych wrazliwych dotyczacych
mojego statusu spotecznego.

miejscowos¢ i data czytelny podpis opiekuna prawnego Kandydata/-ki
(w przypadku oséb niepetnoletnich)
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