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Zatqcznik nr 1 do Regulaminu Rekrutacji i uczestnictwa w projekcie ,,Staze w CKZiU Bedzin”

DEKLARACJA UCZESNICTWA W PROJEKCIE ,,Staie w CKZiU Bedzin"
realizowanego w Centrum Ksztatcenia Zawodowego i Ustawicznego
w Bedzinie, ul.11 Listopada 3

PROSIMY WYPE£NIC DRUKOWANYMI LITERAMI, A POLA WYBORU ZAZNACZYC ”X”

Imie

Nazwisko

PESEL

Kraj

Pteé m] ¢ oM

Data urodzenia

Wiek w chwili przystgpienia do
Projektu

(nalezy podac wiek

uczestnika na dzien podpisania | ... lat

Dane uczestnika | deklaracji uczestnictwa)

Profil ksztatcenia (dotyczy

. BLIC=T 2 TP
uczniéw)

0 podstawowe
0 ponadpodstawowe
0 policealne
0 wyisze

Wyksztatcenie

Kraj

Wojewddztwo

Powiat

Gmina

Miejscowos¢

D "
ane Ulica

kontaktowe Nr budynku

uczestnika
Nr lokalu

Kod pocztowy

Osoba z terenéw wiejskich oTak O Nie

Nr telefonu

Adres email

0 Osoba bezrobotna zarejestrowana w ewidencji
Status urzedéw pracy
uczestnika Status osoby na rynku 0 Osoba bezrobotna niezarejestrowana w ewidencji
projektu w pracy w chwili urzedéw pracy
chwili przystapienia do o Osoba bierna zawodowo
przystgpienia do projektu 0 Osoba pracujaca
projektu 0 Osoba uczaca sie
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Osoba nalezaca do
mniejszo$ci narodowej
lub etnicznej, migrant, O tak O nie

osoba obcego
pochodzenia

Osoba bezdomna lub
dotknieta wykluczeniem o tak O nie
z dostepu do mieszkan

Osoba o innej

niekorzystnej sytuacji o tak O nie
spotecznej (innej niz Jakiej?.....cevieeereeeennnnns
wymienione powyzej)
Nazwa przedmiotu Ocena
Oceny z 3 wiodacych 1.

przedmiotéw zawodowych
(okreslonych w Regulaminie
Oceny Rekrutacji) 3.

2.

4. Zachowanie

5. Orzeczenie o niepetnosprawnosci/
opinia Poradni Psychologiczno-
Pedagogicznej

Suma punktow:

Ja, nizej podpisana/y, niniejszym oswiadczam, ze:

1. Wyrazam wole uczestnictwa w projekcie ,Staze w CKZiU” realizowanym przez Centrum Ksztatcenia
Zawodowego i Ustawicznego w Bedzinie, ul.11 Listopada 3.

2. Spetniam kryteria kwalifikowalnosci uprawniajace do udziatu w projekcie ,,Staze w CKZiU "

3. Dane zawarte w Deklaracji uczestnictwa w projekcie pn. ,Staze w CKZiU” sg zgodne z prawda.

4. Jednoczesnie zobowigzuje sie do przestrzegania zapisow Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie oraz
przekazania informacji na temat swojej sytuacji po opuszczeniu projektu

5. Dotgczam kserokopie orzeczenia o niepetnosprawnosci/opinii Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej.

Miejscowos¢, data Podpis kandydata

Podpis rodzica lub opiekuna prawnego
* *wymagany w przypadku, gdy Kandydat jest
osobq niepetnoletnig



