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	Projekt pn. „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów” współfinansowany z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach
Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki



ZAŁĄCZNIK nr 1
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY
	
	Lp.
	Nazwa
	

	Dane uczestnika
	1
	Imię (imiona)
	

	
	2
	Nazwisko
	

	
	3
	Płeć
	

	
	4
	Wiek w chwili przystępowania do projektu

(Należy podać wiek uczestnika na dzień podpisania deklaracji uczestnictwa w projekcie.)
Data urodzenia
	

	
	5
	PESEL
	

	
	6
	Wykształcenie
(Zgodnie ze słownikiem zawartym w Podręczniku Użytkownika Podsystemu Monitorowania Europejskiego Funduszu Społecznego dla PO KL)
	gimnazjalne

	
	7
	Opieka nad dziećmi do lat 7 lub opieka nad osobą zależną

(Zgodnie ze słownikiem zawartym w Podręczniku Użytkownika Podsystemu Monitorowania Europejskiego Funduszu Społecznego dla PO KL)
	

	Dane kontaktowe adres kontaktowy (korespondencyjny)
	8
	Ulica
	

	
	9
	Nr domu
	

	
	10
	Nr lokalu
	

	
	11
	Miejscowość
	

	
	12
	Obszar

(Należy wskazać czy miejscowość wymieniona w punkcie 11 leży na obszarze miejskim czy obszarze wiejskim, zgodnie ze słownikiem zawartym w Podręczniku Użytkownika Podsystemu Monitorowania Europejskiego Funduszu Społecznego dla PO KL)
	

	
	13
	Kod pocztowy
	

	
	14
	Województwo
	

	
	15
	Powiat
	

	
	16
	Telefon stacjonarny
	

	
	17
	Telefon komórkowy
	

	
	18
	Adres poczty elektronicznej (e-mail)
	

	Dane dodatkowe
	19
	Status osoby na rynku pracy w chwili przystąpienia do projektu
	Bezrobotny 
w tym 
osoba długotrwale bezrobotna

(Zgodnie aktualnymi definicjami zawartymi w dokumentach programowych)
	-

	
	
	
	Nieaktywny zawodowo 

w tym 

osoba ucząca się lub kształcąca
(Zgodnie aktualnymi definicjami zawartymi w dokumentach programowych)
	Osoba ucząca się

	
	
	
	Zatrudniony, w tym

· Rolnik

· Samozatrudniony

· Zatrudniony w mikroprzedsiębiorstwie

· Zatrudniony w małym i (lub) średnim przedsiębiorstwie

· Zatrudniony w dużym przedsiębiorstwie

· Zatrudniony w administracji publicznej

· Zatrudniony w organizacji pozarządowej
(Zgodnie aktualnymi definicjami zawartymi w dokumentach programowych)
	-

	Data rozpoczęcia udziału w projekcie
	20
	(należy wpisać datę podpisania deklaracji uczestnictwa w projekcie)
	


DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE
Ja, niżej podpisany/a…………………………………….. deklaruję udział w projekcie pn. „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów”, współfinansowanym z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki w okresie od 01.11.2013 do 31.05.2014 oświadczam, że:
I. Zapoznałam/em się z Regulaminem uczestnictwa w projekcie „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów” i zobowiązuję się do regularnego udziału w proponowanych formach wsparcia oraz każdorazowego poświadczania swojej obecności własnoręcznym podpisem na listach obecności. Oświadczam, że spełniam kryteria kwalifikowalności uprawniające mnie do udziału w projekcie.

II. Wyrażam zgodę na udostępnienie i wykorzystanie mojego wizerunku do zdjęć, które będą

zamieszczone na stronie internetowej projektu oraz wykorzystywane w publikacjach i związanych z promocją projektu.

III. Wyrażam zgodę na poddanie się badaniom ewaluacyjnym w trakcie realizacji projektu oraz po jego zakończeniu.

IV. Oświadczam, iż do deklaracji uczestnictwa dołączam następujące dokumenty:

1. Wypełniony formularz zgłoszeniowy, 
2. Oświadczenie uczestnika projektu o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych
3. Zgoda rodzica/opiekuna prawnego na udział ucznia w projekcie – jeśli dotyczy.
V. Oświadczam, iż zostałam/em poinformowany o współfinansowaniu Projektu przez Unię

Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego.

VI. Oświadczam, iż zostałam/em pouczona/y o odpowiedzialności za składnie oświadczeń

niezgodnych z prawdą.

…………………………… 


                            ………………………………

(miejscowość i data)              

                                                       (czytelny podpis)

ZAŁĄCZNIK nr 2
OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU O WYRAŻENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

W związku z przystąpieniem do Projektu „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów” realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych.

Oświadczam, iż przyjmuję do wiadomości, że:

1) administratorem tak zebranych danych osobowych jest Ministerstwo Rozwoju Regionalnego pełniące funkcję Instytucji Zarządzającej dla Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki ul. Wspólna 2/4 00-926 Warszawa;

2) moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu udzielenia wsparcia, realizacji projektu „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów” ewaluacji, kontroli, monitoringu i sprawozdawczości w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki;

3) moje dane osobowe mogą zostać udostępnione innym podmiotom wyłącznie w celu udzielania wsparcia realizacji projektu „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów” ewaluacji, kontroli, monitoringu i sprawozdawczości w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki;

4) podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem możliwości udzielenia wsparcia w ramach Projektu;

5) mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.

……………………………
        



  …………………………………
(miejscowość i data)




(czytelny podpis uczestnika projektu)

ZAŁĄCZNIK nr 3
ZGODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO NA UDZIAŁ UCZNIA

W PROJEKCIE : „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów”
Ja niżej podpisany/na ................................................................ wyrażam zgodę na udział mojego dziecka (imię i nazwisko)...........................................................................................................

PESEL ................................... ucznia szkoły …........................................... w Kielcach. 

w dodatkowych zajęciach pozalekcyjnych oraz praktykach zawodowych organizowanych w ramach projektu „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów” współfinansowanego przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego.

Ponadto deklaruję, iż dołożę wszelkich starań by uczestnictwo (imię i nazwisko ucznia).............................................................................. było ze wszech miar efektywne (min. 80 % frekwencji na zajęciach, aktywny udział w procesie monitoringu i ewaluacji).

Potwierdzam, iż wraz z moim dzieckiem/podopiecznym wezmę udział w spotkaniu informacyjnym dotyczącym projektu w terminie wyznaczonym przez Realizatora Projektu.
Informuję, iż zapoznałem/łam się z regulaminem rekrutacji do projektu „Międzynarodowe doświadczenia fryzjerskie – nowe umiejętności dla naszych uczniów” dostępnym na stronie internetowej www.awans-szkoly.pl lub w szkole mojego dziecka/podopiecznego. 

….........................................................................

czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego
� W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby nieletniej oświadczenie powinno zostać podpisane zarówno przez daną osobę jak


również  przez jej prawnego opiekuna.
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