000312765
Tytul: Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia

RN Dofinansowane przez
LN Unie Europejska z F Whniosek nr: 2025-1-PL01-KA121-VET-

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY (osoba uczaca sie)

do projektu pn. , Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia” o numerze 2025-1-PL01-KA121-VET-000312765
w ramach Programu Erasmus+ sektor: Ksztatcenie i szkolenia zawodowe

Dane podstawowe kandydata/tki

Imie

Nazwisko

Pted

PESEL

Data urodzenia (dd/mm/rrrr)

Obywatelstwo

Adres zamieszkania (ulica, nr domu, kod pocztowy,
miasto)

Telefon kontaktowy

Email

Informacje o kandydacie/tce

Tryb ksztatcenia zawodowego? Szkota ponadpodstawowa

Nazwa zawodu wg klasyfikacji zawodow

Liczba ukoniczonych lat ksztatcenia zawodowego

(0/1/2/3/4)

Rok szkolny 2025/2026

data i podpis rodzica/opiekuna

np. Ksztatcenie dualne (przemienne), Szkota ponadpodstawowa, Szkota policealna, inne

Zespo6t Szkot Ponadpodstawowychim. ks. Janusza St. Pasierba w Zabnie33-240 Zabno, ul. Rynek 26tel. 14 6456187,
zsp.zabno@powiat.tarnow.pl



Tytul: Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia

RN Dofinansowane przez
LN Unie Europejska Whniosek nr: 2025-1-PL01-KA121-VET-
000312765

ZALACZNIKNR 1

ZGODA RODZICOW / OPIEKUNOW
na wyjazd ucznia na praktyki zawodowe za granice

Wyrazam zgode na udziat mojego syna/cérki (podopiecznego/e)): ....ccueeveeeeereeeeeecvcrereieeeererene e
Ul eeeieierereer e e , ha udziat w Projekcie: ,,Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia”, Nr Projektu:, 2025-

1-PL01-KA121-VET-000312765 realizowanego w ramach programu Erasmus+, sektor: Ksztatcenie i
Szkolenia Zawodowe, Akcja 1: Mobilnos¢ Edukacyjna

Praktyki planowane sg w terminie: .................... F = e * . W MieSCi€ wuueeereceeeenns

* Planowany termin moze ulec zmianie w zaleznosci od dostepnych potaczen lotniczych lub z innych waznych

przyczyn.

Udziat w Projekcie jest catkowicie bezptatny — wszystkie koszty pokryte sg w catosci w ramach projektu
»Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia” realizowanego ze Srodkéw Programu Erasmus+ .

(DF: | - LR Podpis kandydata/kandydatKi..........cccceeveeeereeiieeeeieeceree e

Data: ..cooeeeeeeeeee Podpis rodziCa/OpPiekUNa.......ceeeeereecieeieeereccree et cre e ereeere v

Zespo6t Szkot Ponadpodstawowychim. ks. Janusza St. Pasierba w Zabnie33-240 Zabno, ul. Rynek 26tel. 14 6456187,
zsp.zabno@powiat.tarnow.pl



RN Dofinansowane przez
LN Unie Europejska Whniosek nr: 2025-1-PL01-KA121-VET-
000312765

Tytul: Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia

ZALACZNIK NR 2
Informacje rodzicow/opiekunéw na temat zdrowia

uczestnika Projektu

Nazwisko i imie ucznia ......cceeeeeveresreveennaen et reeete et eebeea—e et ee—ea—e et eeabe she et e eR bt s eebe st benate sheeehee bt saseebaeante st e st beeteent
D1 = U] o Yo VA=) o 1= TR
N 8T T o = = T

Czy dziecko choruje na choroby przewlekte? (jakie?)

Zaswiadczam niniejszym o braku przeciwwskazan zdrowotnych na udziat ucznia w praktykach za
granica.

/imie i nazwisko rodzicow /opiekundw/

[DF: | - H Podpis rodzica/opiekuna........coeeeeeeeveeeeeeeereeeeee e

Zespo6t Szkot Ponadpodstawowychim. ks. Janusza St. Pasierba w Zabnie33-240 Zabno, ul. Rynek 26tel. 14 6456187,
zsp.zabno@powiat.tarnow.pl



RN Dofinansowane przez

BEREN Unie Europejska Whiosek nr: 2025-1-PL01-KA121-VET-
000312765
Tytul: Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia

ZALtACZNIKNR 3

Zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych) — dalej ,,RODO” informujemy, ze:

1. Administratorem danych osobowych jest Zespét Szkét Ponadpodstawowych im. ks. Janusza St.
Pasierba w Zabnie, Rynek 26, 33-240 Zabno.

2. Kontakt do inspektora ochrony danych: zsp-zabno@wp.pl
Dane osobowe bedg przetwarzane w celu rekrutacji uczestnikow projektu Akredytacja
Erasmus+ edycja trzecia (dalej ,projekt”) oraz realizacji umowy i porozumienia na organizacje
praktyk w ramach projektu oraz spetnienia obowigzkéw prawnych natozonych na
administratora.

4. Dane osobowe bedg przetwarzane na podstawie umowy/porozumienia zawartego pomiedzy
Zespotem Szkét Ponadpodstawowych w Zabnie, a praktykantem — uczniem, w zwigzku z art. 6
ust. 1 lit b, c oraz art. 9 ust. 2 lit. c RODO w celu podjecia dziatan przed zawarciem umowy, a po
jej zawarciu - w celu realizacji postanowien zawartej umowy, takze w celu wypetnienia
obowigzkéw prawnych cigzgcych na Administratorze w zwigzku z zawartg umowa.

5. Dane osobowe bedy przekazywane podmiotom uprawnionym do ich przetwarzania na
podstawie przepisow prawa lub na podstawie umowy zawartej z Zespotem Szkot
Ponadpodstawowych w Zabnie.

6. Dane osobowe uczestnikdw projektu bedg przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji celu
okreslonegow pkt. 3, a po tym czasie w celach archiwalnych.

7. Posiadajg Panstwo prawo dostepu do tresci swoich danych, sprostowania, usuniecia,
ograniczenia przetwarzania, wniesienia skargi do organu nadzorczego Prezesa UODO.

8. Podanie danych jest dobrowolne, jednakze konieczne do realizacji celéw, dla jakich zostaty
zebrane.

9. Dane osobowe nie bedy przekazywane do panistwa trzeciego oraz nie beda podlegaty
automatycznemu profilowaniu.

data i podpis kandydata/tki

data i podpis rodzica/opiekuna prawnego

Zespo6t Szkot Ponadpodstawowychim. ks. Janusza St. Pasierba w Zabnie33-240 Zabno, ul. Rynek 26tel. 14 6456187,
zsp.zabno@powiat.tarnow.pl



RN Dofinansowane przez
LN Unie Europejska z Whniosek nr: 2025-1-PL01-KA121-VET-

000312765

Tytul: Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia

ZALtACZNIKNR 4

Zgoda na utrwalanie i rozpowszechnianie wizerunku uczestnika/czki projektu
Akredytacja Erasmus+ edycja. Wniosek nr: 2025-1-PL01-KA121-VET-000312765

Ja, NIZ€J POAPISANY/ NG w.cvveeieecreiietieeee ettt et eraee e et sreaesa s s eresnens

Uczennica/uczen/ Zespotu Szkét Ponadpodstawowych w Zabnie

Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody* na utrwalenie, wykorzystanie i rozpowszechnianie mojego
wizerunku w celach reklamowych, promocyjnych i informacyjnych zwigzanych z realizacjg projektu pn.:
Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia.

Moja zgoda / méj brak zgody dotyczy moich fotografii i nagran audiowizualnych (w tym filmowych)
utrwalonych w ramach realizacji Projektu oraz obejmuje takie formy publikacji jak: umieszczenie w
zasobach projektu Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia, udostepnienie na stronach internetowych,
publikacje w mediach, prasie i programach w zwigzku z publikacjg informacji o projekcie. Dopuszczam
mozliwo$¢ przetwarzania mojego wizerunku przez kadrowanie, obrébke cyfrows itp.

Przyjmuje do wiadomosci, ze moge w dowolnym momencie wycofaé¢ zgode na przetwarzanie moich
danych osobowych.

Miejscowos¢ i data Czytelny podpis uczestnika projektu oraz rodzica/opiekuna

prawnego* (w przypadku osoby niepetnoletniej)

Zespo6t Szkot Ponadpodstawowychim. ks. Janusza St. Pasierba w Zabnie33-240 Zabno, ul. Rynek 26tel. 14 6456187,
zsp.zabno@powiat.tarnow.pl



000312765
Tytul: Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia

RN Dofinansowane przez
LN Unie Europejska z Whniosek nr: 2025-1-PL01-KA121-VET-

ZALACZNIK NR 5 regulaminu - deklaracja uczestnictwa w projekcie.

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

Ja, nizej podpisany/a.........ecevevereneseeeeeenenee.dane kontaktowe: - nrtelefonu: ..........eooveeeeeceeeeeeveeeiieieeieeeeenen - adres
L1 10Le 11 PSSR dobrowolnie deklaruje udziat w projekcie pn. Akredytacja
Erasmus+ edycja trzecia. Wniosek nr: 2025-1-PL01-KA121-VET-000312765
Zapoznatam/em sie z regulaminem rekrutacji do projektu Akredytacja Erasmus+ edycja trzecia. Wniosek nr: 2025-1-PL01-
KA121-VET-000312765, akceptuje jego warunki oraz zobowiazuje sie do regularnego udziatu w formach wsparcia, do
ktérych zostatam/em zakwalifikowana/y oraz kazdorazowego poswiadczania swojej obecnosci wtasnorecznym podpisem na
listach obecnosci.

1. Oswiadczam, ze spetniam kryteria kwalifikowalnos$ci uprawniajgce do udziatu w projekcie, a dane przedstawione

przeze mnie w formularzu zgtoszeniowym odpowiadajg stanowi faktycznemu i pozostajg aktualne na dzien podpisania
niniejszej deklaracji.

2. Zostatam/em poinformowana/ny, iz uczestnicze w projekcie wspétfinansowanym ze $rodkéw Unii Europejskiej.

3.  Wyrazam zgode na poddanie sie badaniom ewaluacyjnym w trakcie realizacji projektu oraz po jego zakorczeniu.

OSWIADCZAM, 7e jestem:

1. Osobg nalezgcg do mniejszosci narodowych lub etnicznych, migrant, osoba obcego pochodzenia

Tak Nie Odmawiam odpowiedzi

2. Osobg bezdomna lub dotknietg wykluczeniem z dostepu do mieszkan

Tak Nie

3. Osobag z niepetnosprawnosciami

Tak Nie Odmawiam odpowiedzi
Jesli TAK, do deklaracji dotgczam orzeczenie/zaswiadczenie lekarskie/inne —jakie?.......ccceevveveercererevnnnene.

4. Osoba w niekorzystnej sytuacji spotecznej

Tak Nie Odmawiam odpowiedzi

Oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszej deklaracji s zgodne z prawdg i jestem $wiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za

sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawda

(Miejscowosé, data) Czytelny podpis uczestnika projektu__oraz rodzica/opiekuna prawnego*

(w przypadku osoby niepetnoletniej)

*W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby nieletniej deklaracja powinna zosta¢ podpisana zaréwno przez uczestnika/czke,
jak réwniez jej/jego rodzica/prawnego opiekuna

Zespo6t Szkot Ponadpodstawowychim. ks. Janusza St. Pasierba w Zabnie33-240 Zabno, ul. Rynek 26tel. 14 6456187,
zsp.zabno@powiat.tarnow.pl



