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Zał. nr 3 do Regulaminu rekrutacji i udziału w stażach uczniowskich

…….……………………………………
                                                                       					  miejscowość, data

WNIOSEK - FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY UCZNIA/UCZENNICY,
dotyczący przystąpienia do projektu pn. „Profesjonalny Mikołowski - Program Staży Uczniowskich w Powiecie Mikołowskim na lata 2024 – 2029”

Ja, niżej podpisany, zgłaszam udział własny w projekcie „Profesjonalny Mikołowski - Program Staży Uczniowskich w Powiecie Mikołowskim na lata 2024 – 2029” zgodnie z Regulaminem rekrutacji i udziału w stażach uczniowskich.
Nazwa szkoły, z której uczeń/uczennica jest kandydatem/ką na uczestnika projektu:


ZESPÓŁ SZKÓŁ PONADPODSTAWOWYCH W ORNONTOWICACH
ul. Dworcowa 1, 43-178 Ornontowice


Nazwa kierunku kształcenia (przy właściwym postaw X)

	technik żywienia i usług gastronomicznych
	
	technik ekonomista
	
	technik hotelarstwa
	

	technik automatyk
	
	technik elektryk
	
	technik robót
wykończeniowych w budownictwie
	

	technik hodowca koni
	
	technik weterynarii
	
	technik architektury krajobrazu
	

	technik energetyk
	
	technik informatyk
	
	technik logistyk
	

	technik organizacji turystyki
	
	technik urządzeń i systemów energetyki odnawialnej
	
	technik handlowiec
	

	technik mechanik
	
	technik
mechatronik
	
	technik pojazdów samochodowych
	

	technik programista
	
	technik rachunkowości
	
	technik reklamy
	

	technik robotyk
	
	technik
spawalnictwa
	
	operator obrabiarek skrawających
	

	elektromechanik pojazdów samochodowych
	
	mechanik pojazdów samochodowych
	
	kucharz
	

	mechanik-operator pojazdów i maszyn rolniczych
	
	monter zabudowy i robót wykończeniowych w budownictwie
	
	
	






I.  DANE OSOBOWE UCZNIA / UCZENNICY 
	Lp.
	Nazwa
	

	1
	Imię
	

	2
	Nazwisko
	

	3
	PESEL / inny identyfikator (w przypadku braku nr PESEL)
	

	4
	Data urodzenia
	

	5
	Obywatelstwo
	POLSKIE

	6
	Płeć
	



II. DANE KONTAKTOWE UCZNIA / UCZENNICY 
	1
	Kraj
	POLSKA

	2
	Województwo
	ŚLĄSKIE

	3
	Powiat
	

	4
	Gmina
	

	5
	Miejscowość
	

	6
	Ulica
	

	7
	Nr budynku
	

	8
	Nr lokalu
	

	9
	Kod pocztowy
	

	10
	Telefon kontaktowy
	

	11
	Adres e-mail
	



III. STATUS UCZNIA / UCZENNICY W CHWILI PRZYSTĄPIENIA DO PROJEKTU 
	1
	
Osoba obcego pochodzenia 

	□	TAK
□x	NIE

	2
	
Osoba państwa trzeciego 

	□	TAK
□x	NIE

	3
	
Osoba należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej (w tym społeczności marginalizowanej) 

	□	TAK
□x	NIE

	4
	
Osoba bezdomna lub dotknięta wykluczeniem z dostępu do mieszkań 

	□	TAK
□x	NIE

	5
	
Osoba z niepełnosprawnościami 

	□	TAK
□x	NIE

	6
	Specjalne potrzeby 
	□	TAK
Jakie? ……………………………………………………………………………..….
□	NIE




Oświadczam, że informacje zawarte w formularzu rekrutacyjnym do Projektu „Profesjonalny Mikołowski - Program Staży Uczniowskich w Powiecie Mikołowskim na lata 2024 – 2029” są zgodne z prawdą. 

Oświadczam, iż na dzień złożenia formularza zgłoszeniowego spełnione są wymagane warunki:
1. Jestem uczniem / uczennicą technikum/ szkoły branżowej I stopnia, dla której organem prowadzącym jest Powiat Mikołowski,
1. Z własnej inicjatywy jestem zainteresowany/a nabyciem, uzupełnieniem lub podwyższeniem poziomu wiedzy oraz umiejętności.


Oświadczam, iż zgodnie z Ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz.U.2019.1781 t.j. z dnia 2019.09.19) wyrażam zgodę na gromadzenie, przetwarzanie oraz przekazywanie danych osobowych własnych dla potrzeb rekrutacji, monitorowania i ewaluacji projektu „Profesjonalny Mikołowski - Program Staży Uczniowskich w Powiecie Mikołowskim na lata 2024 – 2029”. 

Jestem świadomy obowiązku aktualizacji danych dotyczących sytuacji uczestnika po zakończeniu udziału w projekcie oraz danych teleadresowych. 

Zapoznałam/em się z Regulaminem rekrutacji i udziału w stażach uczniowskich w projekcie „Profesjonalny Mikołowski - Program Staży Uczniowskich w Powiecie Mikołowskim na lata 2024 – 2029”.

[bookmark: _Hlk156481045]Zostałam/em poinformowana/y, iż projekt „Profesjonalny Mikołowski - Program Staży Uczniowskich w Powiecie Mikołowskim na lata 2024 – 2029”, jest współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Śląskiego na lata 2021–2027, Priorytet VI. Fundusze Europejskie dla edukacji, Działanie 6.3 Kształcenie zawodowe, Typ 1 Staże uczniowskie w kształceniu zawodowym.

Przyjmuję do wiadomości, że złożenie formularza zgłoszeniowego nie jest jednoznaczne z przyjęciem mojej osoby do projektu.

Zapoznałem się z Formularzem klauzuli informacyjnej (w załączeniu) i znam przysługujące mi prawa.



Potwierdzam własnoręcznym podpisem:


							……..………………………………….
						               (podpis kandydata/kandydatki)*

*W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby małoletniej formularz powinien zostać podpisany przez jej prawnego opiekuna.



Oświadczam, że ……………………………………….…………… (imię i nazwisko) jest uczniem/uczennicą w szkole Zespół Szkół Ponadpodstawowych w Ornontowicach. Jednocześnie informuję, 
iż planowana data zakończenia edukacji w szkole ww. ucznia / uczennicy to: 31 sierpień ….…….. roku. 

[bookmark: _GoBack]


…..……….………………………………………..
(pieczęć i podpis Dyrektora Szkoły)
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