Dofinansowane przez
Unie Europejska

Fundusze Europejskie
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Zatgcznik nr 1d do Regulaminu

| A ODKARIACKIE

Wplyneto dnia: ...

Podpis przyjmujaCego: .......c.vuiuiiiii

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY - ZAJECIA DODATKOWE DLA UCZNIOW

Beneficjent Gmina Jasto
. T  — -
Tytut projektu ,,Rozv_vo_J to pod”stawa. podniesienie jakosci edukacji w szkotach podstawowych
w gminie Jasto
Nr projektu FEPK.07.12-1P.01-0099/23
Nazwa szkoty Szkota Podstawowa im. Macieja Rataja w Opaciu

DANE UCZESTNIKA INDYWIDUALNEGO (DZIECKA)

1. Imie: 2. Nazwisko:
3. Ple¢: 4. PESEL.:
[ ]Kobieta [ |Mezczyzna

5. Obywatelstwo:

[ JPolskie

[ |Brak polskiego obywatelstwa (obywatel kraju
UE)

[ |Brak polskiego obywatelstwa lub UE (obywatel

spoza kraju UE/ bezpanstwowiec)

6. Wyksztalcenie:

[ ] $rednie | stopnia lub nizsze (ISCED 0-2)

[ ] ponadgimnazjalne (ISCED 3) lub policealne
(ISCED 4)

[ ] wyzsze (ISCED 5-8)

7. Adres zamieszkania:

=
WOjeWwOdzZtwo: .......covieiiiii
Powiat: ...
GMINaA:
MiejSCOWOSE: ...
UlICa: oo
Nr budynku: ............... Nrlokalu: ...................

Kod poCZtOWY: ..o

8. Status na rynku pracy w chwili przystapienia
do projektu:

[] osoba bierna zawodowo, w tym:

[ ] nieuczestniczgca w ksztatceniu lub szkoleniu
[ ] uczgca sie/odbywajgca ksztatcenie

[ ] inne

[] osoba bezrobotna

[] osoba pracujaca

9. Dane kontaktowe rodzica / opiekuna:

10=] P E-Mail: oo




10. Planowana data zakonczenia edukacji mojego dziecka w placowce edukacyjnej, w ktérej skorzysta

ze wsparcia: Dzien: .............. Miesiac: ..................... Rok: ....................
11. Dodatkowe informacje dotyczgce statusu dziecka: Zaznaczy¢ wlasciwe
[ ]tak
1. | Osoba obcego pochodzenia [nie
[ ]tak
2. | Osoba panstwa trzeciego [nie
[ ]tak

Osoba nalezgca do mniejszosci narodowej lub etnicznej (w tym | ] pje

3. spotecznosci marginalizowane) o .
[ ] odmowa podania informac;ji
o . . [ Jtak
4 soba bezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do
" | mieszkan [ ] nie
[ ]tak
5. | Osoba z niepetnosprawnosciami [Inie

[ ] odmowa podania informac;ji

M W przypadku zgtoszenia dziecka z niepetnosprawnosciami, prosimy o podanie zakresu
koniecznych udogodnien, ktére ewentualnie mogliby$smy zapewnié aby utatwié¢ udziat w projekcie:
[ ] tumacz polskiego jezyka migowego;

[ ] petla indukcyjna;

[ ] asystent;

[ ] dostepnosé architektoniczna (wejscie na poziomie terenu wokot budynku, pochylnia, winda);

[] dziecko nie potrzebuje dodatkowych udogodnien;

12. Wybér formy wsparcia (zajecia dodatkowe):

[ ] Zajecia ekologiczno-eksperymentalne dla ucz. klas IV-VIII

[ ] Zajecia dydaktyczno-wyréwnawcze z matematyki dla ucz. kl. I-1I

[ ] Zajecia rozwijajgce kompetencje komunikacyjne k. |-l

[ ] Zajecia sensoplastyczne dla ucz. kl. I-1I

[ ] Zajecia rozwijajace z matematyki dla ucz. kl. IV-VIII

[ ] Zajecia dydaktyczno-wyrownawcze z matematyki dla ucz. kl. IV-VIII

[ ] Zajecia rozwijajgce kompetencje komunikacyjne dla ucz. kl. IV-VII

[ ] “Keep up the good work” zajecia wyrownawcze z jezyka angielskiego dla ucz. kl. IV-V
[ ] “Culture Shock” zajecia rozwijajgce z jezyka angielskiego dla ucz. kl. VII-VIII
[ ] Zajecia rozwijajgce krajoznawczo-turystyczne “Szkota na szlaku” dla kl. I-VIII
[ ] Zajecia rozwijajgce z fizyki dla kl. VII-VIII

[ ] Zajecia dla ucznia z mutyzmem wybidrczym rozwijajgce umiejetnosci w sferze komunikacyjne;j




13. Wybér formy wsparcia psychologicznego:

[ ] indywidualne konsultacje dla uczniow

14. Oswiadczam, ze:

Zapoznalem/am sie z zasadami udziatu w w/w Projekcie, wyrazam cheé uczestnictwa w nim mojego
dziecka, ktore spetnia wymogi do tego uprawniajgce.

Zostalem/am poinformowany/a, ze Projekt jest wspédtfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus.

Wyrazam zgode na publikacje zdje¢ dziecka z przebiegu realizacji projektu wykorzystywanych w celach
zwigzanych z jego promocjg i sprawozdawczoscig.

Wyrazam zgode na udziat w badaniu ewaluacyjnym.

Zapoznalem/am sie i akceptuje tre$¢ i warunki Regulaminu projektu.

Oswiadczam, ze dziecko spetnia kryteria grupy docelowej projektu.

Zostalem/am uprzedzony/a o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za ztozenie
nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie prawdy oraz ze wszystkie informacje zawarte w formularzu

rekrutacyjnym sg aktualne oraz zgodne z prawda.

czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego

Zataczniki:
1. Oswiadczenie uczestnika projektu RODO.

2. Deklaracja uczestnictwa w projekcie realizowanym w ramach FEP 2021-2027.




