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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY UCZESTNIKA PROJEKTU! (DZIECKA)
do uczestnictwa w projekcie pt.
Akademia Milosnikow Wiedzy w PSW w Bialej Podlaskiej

UWAGA!!! Formularz (tylko biale pola) nalezy wypelnic czytelnie: elektronicznie (komputerowo) lub recznie
— wylgcznie drukowanymi literami. Wszystkie pola muszq by¢ wypetnione. W polach wyboru wlasciwg odpowiedz
nalezy zaznaczyé ,, X . Wypetniony formularz (oryginat) prosimy dostarczy¢ osobiscie na adres Biura projektu.

DANE UCZESTNIKA PROJEKTU
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O TAK ONIE

O KOBIETA

O MEZCZYZNA

1'W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej formularz powinien zostaé wypekiony przez jej
prawnego opiekuna.
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O TAK
O NIE

O Odmawiam podania danych

O TAK
O NIE

O Odmawiam podania danych

O TAK

O NIE

O TAK

O NIE

2 Wskaz kraj powigzany z danymi do kontaktu tj. kraj obszaru zamieszkania, z ktérego uczestnik projektu
kwalifikuje sie do udziatu w projekcie.



d)

Etlj?gug?sekie Unia Europejska | +*"*«
) P€) ) B Europejski Fundusz Spoteczny * LK
Wiedza Edukacja Rozwdj X
DANE RODZICOW / OPIEKUNOW PRAWNYCH
Lp. Nazwa Dane
21. Imie:
Dane 22. Nazwisko:
rodzicéw:
23. Telefon kontaktowy:
24. Adres e-mail:
O nizsze niz podstawowe
O podstawowe
. . O gimnazjalne
- Woyksztalcenie opiekuna prawnego zglaszajacego
' dziecko do projektu: O ponadgimnazjalne
Informacje O policealne
punktowane
W procesie O wyzsze
rekrutacji: —
Sredni miesieczny dochéd netto rodziny L1 brak statego zrédia dochodu
W przeliczeniu na jedna osobe¢ pozostajaca we O ponizej 2500 zt
26. wspolnym gospodarstwie domowym za rok 2018 r. O 2500 z1 — 4000 zi
(dochdd netto = przychdd - skladki spoleczne, sktadka
O powyzej 4000 zi
zdrowotna, podatek)

Oswiadczam, ze:

wyrazam che¢ wzigcia udziatu w projekcie pt.. Akademia Mitosnikow Wiedzy w PSW w Bialej

Podlaskiej,

spelniam kryteria kwalifikowalno$ci, uprawniajace mnie do udziatu w projekcie,

zostalem/-tam poinformowany/a, ze projekt pt.. Akademia Mitosnikow Wiedzy w PSW w Bialej
Podlaskiej jest wspofinansowany z Funduszy Europejskich w ramach Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwoj, O$ Priorytetowa I1I Szkolnictwo wyzsze

dla gospodarki i rozwoju, Dziatanie 3.1. Kompetencje w szkolnictwie wyzszym,

zapoznalem si¢ z Regulaminem uczestnictwa w projekcie pt.: Akademia Mitosnikow Wiedzy w PSW

w Bialej Podlaskiej i zobowiazuje si¢ do jego przestrzegania,

zostalem/-tam pouczony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen niezgodnych z prawda lub

zatajenie prawdy,
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f) na

9)

h)

etapie sktadania formularza zgloszeniowego do powyzszego projektu zostatem/-tam poinformowany/a
o mozliwosci odmowy podania danych wrazliwych dotyczacych mojego statusu spotecznego
(niepelnosprawnosci, przynaleznosci narodowej lub etnicznej, faktu bycia migrantem, osobg obcego
pochodzenia, lub pozostawania w niekorzystnej sytuacji spoteczne;j),

w chwili zakwalifikowania do projektu poddam si¢ monitoringowi w ciggu 3 miesiecy po zakonczeniu
udziale w projekcie,

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych moich i mojego dziecka przez Panstwowsa Szkote
Wyzsza im. Papieza Jana Pawta II w Biatej Podlaskiej zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia Dyrektywy 95/46/WE (zwane dalej RODO) w celu przeprowadzenia procesu rekrutacji,
realizacji, ewaluacji, monitoringu i sprawozdawczo$ci projektu pt. ,,Akademia Mito§nikow Wiedzy”.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU®

Sw przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej oswiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna.



