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Projekt „Mobilność uczniów technikum usług fryzjerskich i technikum budownictwa - kluczem do sukcesu zawodowego” finansowany przez Unię Europejską w związku z realizacją przez FRSE Programu Erasmus+ Kształcenie i szkolenia zawodowe, Akcja KA1 Mobilność osób uczących się i pracowników.


Numer projektu 2015-1-PL01-KA102-015256
Formularz zgłoszeniowy

 do udziału w projekcie „Mobilność uczniów technikum usług fryzjerskich i technikum budownictwa - kluczem do sukcesu zawodowego”
Poprawne wypełnienie niniejszego formularza jest warunkiem uczestnictwa projekcie. Dane zawarte w formularzu są niezbędne do procesu rekrutacji, ewaluacji i monitoringu. Formularz prosimy wypełnić komputerowo. Wypełniony dokument należy dostarczyć do biura projektu w formie papierowej oraz elektronicznej przesyłając na adres  zsp2konskie.erasmus@gmail.com. 
	Dane osobowe ucznia/uczennicy



	Nazwa i adres szkoły
	ZESPÓŁ SZKÓŁ PONADGIMNAZJALNYCH NR 2 W KOŃSKICH, 26-200 UL.WARSZAWSKA 53

	Klasa
	

	Typ szkoły
	TECHNIKUM


	Kierunek kształcenia w technikum
	

	Imię ucznia/uczennicy
	

	Drugie imię ucznia/uczennicy


	

	Nazwisko ucznia/uczennicy


	

	Numer telefonu ucznia/uczennicy

	

	E-mail
	

	PESEL


	

	Dowód tożsamości, seria i numer, data ważności
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Projekt „Mobilność uczniów technikum usług fryzjerskich i technikum budownictwa - kluczem do sukcesu zawodowego” finansowany przez Unię Europejską w związku z realizacją przez FRSE Programu Erasmus+ Kształcenie i szkolenia zawodowe, Akcja KA1 Mobilność osób uczących się i pracowników.


Numer projektu 2015-1-PL01-KA102-015256
	Adres stałego zamieszkania ucznia/uczennicy



	Ulica i numer domu/mieszkania
	

	Miejscowość
	

	Kod pocztowy
	

	Obszar wiejski/miejski
	

	Powiat
	

	Dane osobowe rodziców/opiekunów prawnych  



	Imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego  

	

	Numer telefonu rodzica/opiekuna prawnego
	

	E-mail rodzica/opiekuna prawnego
	

	Adres stałego zamieszkania rodzica/opiekuna prawnego



	Ulica i numer domu/mieszkania
	

	Miejscowość
	

	Kod pocztowy
	

	Obszar wiejski/miejski
	

	Powiat
	

	Dane osoby  przebywającej na stałe w Polsce, z którą należy kontaktować się podczas pobytu ucznia w Niemczech w razie nagłej konieczności

	Imię i nazwisko

	

	Adres zamieszkania


	

	Numer telefonu
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Projekt „Mobilność uczniów technikum usług fryzjerskich i technikum budownictwa - kluczem do sukcesu zawodowego” finansowany przez Unię Europejską w związku z realizacją przez FRSE Programu Erasmus+ Kształcenie i szkolenia zawodowe, Akcja KA1 Mobilność osób uczących się i pracowników.


Numer projektu 2015-1-PL01-KA102-015256
1. Deklaruję udział w projekcie „Mobilność uczniów technikum usług fryzjerskich i technikum budownictwa - kluczem do sukcesu zawodowego” finansowanym przez Unię Europejską w związku z realizacją przez FRSE Programu Erasmus+ Kształcenie i szkolenia zawodowe, Akcja KA1 Mobilność osób uczących się i pracowników. Numer projektu 2015-1-PL01-KA102-015256;
2. Oświadczam, że zapoznałem/zapoznałam się z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie „Mobilność uczniów technikum usług fryzjerskich i technikum budownictwa - kluczem do sukcesu zawodowego” i akceptuję wszystkie postanowienia które są w nim zawarte;
3. Wyrażam zgodę na przechowywanie i przetwarzanie moich danych osobowych w celach niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2014 r. poz. 1182);
4. Wyrażam zgodę na używanie i rozpowszechnianie mojego wizerunku/głosu/wypowiedzi  podczas uczestnictwa w projekcie dla działań informacyjno-promocyjnych; 

5. Wyrażenie zgody jest jednoznaczne z tym, iż fotografie, filmy lub nagrania wykonane podczas zajęć, w których będę uczestniczyć, mogą zostać umieszczone na stronie internetowej projektu oraz wykorzystane w materiałach informacyjno - promocyjnych. Podpisanie oświadczenia jest dobrowolne; 

6. Zrzekam się niniejszym wszelkich roszczeń (istniejących i przyszłych), w tym również o wynagrodzenie względem z tytułu wykorzystywania mojego wizerunku/głosu/wypowiedzi na potrzeby określone w oświadczeniu.

Oświadczenie Uczestnika projektu:

Zgłaszam chęć udziału w projekcie: „Mobilność uczniów technikum usług fryzjerskich i technikum budownictwa - kluczem do sukcesu zawodowego”,

Zapoznałam/em się  z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie „Mobilność uczniów technikum usług fryzjerskich i technikum budownictwa - kluczem do sukcesu zawodowego”,

Oświadczam, że dane zawarte w niniejszym formularzu są zgodne ze stanem faktycznym.

Miejscowość, data …………………………………………….

Czytelny podpis ucznia/uczennicy ……………………………………………………………………
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