. Doradztwo Uniine i Public Relations:

) ) [— .oe -
Findosse, DOLNY ALY UNIAEUROPEJSKA | %+,
Europejskie el 00 EUROPEJSKI . 3
Program Regionalny '\ </ SLASK A FUNDUSZ SPOLECZNY i

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

Imie i nazwisko ucznia/uczennicy

Zgtaszam chec udziatu w wybranej formie wsparcia w ramach projektu pn. ,, Rozwdj ksztatcenia
zawodowego w Powiecie Wotowskim — edycja 2” nr RPDS.10.04.01-02-0003/20, ktory jest
dofinansowany ze Srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Dolnoslgskiego 2014-2020.

. lestem . Klasy Profil/zawéd
uczniem/uczennicy:
Kurs/szkolenie Jaki/jakie:
Zaieci
aj&cta Jakie:
warsztatowe
Jestem 7aiecia
zainteresowany/a . Jeec'alist cne Jakie:
udziatem w: ped ¥
Staz uczniowski
Wyijazdy na targi
branzowe

Wypetnia sie pola biate, wpisujgc w odpowiedniq komdrke , Tak” lub udzielajgc
odpowiedzi w wybranych wierszach. W pola, ktdre nie dotyczq, nalezy wpisac ,,-,.
Mozna zaznaczy¢ wiecej niz jedng forme wsparcia.

Oswiadczam, ze:
1) zapoznatem/am sie z regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie,
2) po zakwalifikowaniu sie do projektu dotgcze deklaracje udziatu w projekcie wraz ze wszystkimi
niezbednymi oswiadczeniami na potrzeby realizacji projektu,
3) zostatem/am poinformowany o dofinansowaniu projektu ze srodkéw Europejskiego Funduszu
Spotfecznego,
4) zostatem/am pouczona/y o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawdg,
5) jestem/nie jestem* osobg z niepetnosprawnoscig® i posiadam odpowiednie orzeczenie lub inny
dokument poswiadczajacy stan zdrowia.

Miejscowosé, data Czytelny podpis ucznia/uczennicy
W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej

oswiadczenie powinno zostac podpisane przez jej

rodzica/prawnego opiekuna

* Niepotrzebne skresli¢

1 Osoba z niepetnosprawnosciami — osoby niepetnosprawne w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i
spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1172, z p6in. zm.), a takze osoby z zaburzeniami psychicznymi,
w rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. 2018 poz. 1878, z pdzn zm.).



g i ) — . -
Fundusze DOLNY ALY UNIA EUROPEJSKA
Europejskie | L K et EUROPEJSKI
Program Regionaln A / s As A FUNDUSZ SPOLECZNY

9 9 Y Nl Y% Doradziwo Uninei Public Relations

Tabela wypetniania przez cztonka komisji rekrutacyjnej
i Spe.fn/a/n/e 3 Max . Przyznane
spetnia/wartos¢ punktacja punkty

ptec — kobieta 1 pkt
niepetnosprawnos¢ 1 pkt
srednia ocen z przedmiotow zawodowych 3 pkt
frekwencja na zajeciach 3 pkt
nauka w zawodZzie deficytowym lub

. 2 pkt
referencyjnym

Suma

Data: ....cceeeeeeeeeeeereeeeee Podpis osoby weryfikujgcej: .......ccovuevvvevrennnn.



