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Wypekhia Biuro Projektu:

Data wptywu formularza zgtoszeniowego: ..........ccvevieeinrenecveienennes

Podpis osoby przyjmujacej formularz: .........cccooevivrienvnccenvenessen e

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY UCZNIA
do udziatu w projekcie ,, Wysokiej jakosci staze dla uczniow Szkoty
Policealnej Zak w Suwalkach - edycja I1”

Prosimy o wypetnienie formularza zgtoszeniowego czytelnie, drukowanymi literami. Wypetniony i podpisany formularz prosze
ztozy¢é w Biurze Projektu (adres: Policealna Szkota Zak w Suwatkach, ul. Muzyczna 10, 16-400 Suwatki) lub przesta¢ do
Organizatora Projektu pocztq (adres: OPTIMA HRS, ul. Piekna 5 lok. 22, 15-282 Bialystok, tel. 798 830 740) lub wysta¢
mailem na adres: ajarocka@optimahrs.pl

DANE OSOBOWE:

imie (imiona)

nazwisko
pte¢ | [ kobieta [ mezczyzna
data urodzenia wiek
PESEL miejsce urodzenia
Wyksztalcenie O brak O ponadgimnazjalne (liceum, technikum, szkota zawodowa)

(zaznaczy¢ najwyzszy posiadany
poziom wyksztatcenia)

O podstawowe

O gimnazjalne

O policealne

O wyzsze

DANE KONTAKTOWE - Adres

zamieszkania:

miejscowos¢

kod pocztowy

ulica

nr domu

nr lokalu

gmina

powiat

wojewodztwo

obszar

O miejski

O wiejski

telefon komorkowy

telefon stacjonarny

adres poczty elektronicznej

STATUS NA RYNKU PRACY:

Osoba zatrudniona

O tak

[ nie

Osoba niepracujaca

(*jezeli tak prosze zaznaczy¢ wiasciwe
pole)

O tak

[ nie

[0 osoba bezrobotna

O uczaca sie

O osoba bierna zawodowo, w tym:

Osoba nieaktywna zawodowo

O tak

[ nie
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INFORMACJE DODATKOWE:

Oswiadczam, ze jestem | [ Szkoty Policealnej Centrum Nauki | 7 Szkoty Policealnej Kosmetyki ,Zak”

uczniem: i Biznesu ,Zak” w Suwatkach w Suwatkach
O Technik ustug kosmetycznych O Technik administracji
Oswiadczam, Ze uczg si¢ Na | [ Technik rachunkowosci O Technik informatyk
kierunku:

O Technik turystyki wiejskiej 0 Inny (prosz¢ podac kierunek)

W/w Kierunek jest: | [ jednoroczny O dwuletni

Obecnie ucze sie na semestrze: | [ pierwszym O drugim O trzecim O czwartym

Planowany miesigc i rok
ukonczenia szkoty:

Osoba L, ) .
z niepelnosprawnoscia: O tak, stopien .......ccoeeeueen. O nie [0 odmowa odpowiedzi
Specjalne potrzeby wynikajace . O inne (prosze podaé iakie
z niepetnosprawnosci O wsparcie asystenta O ttumacz PJM (p ¢p J )

W ramach nauki w szkole odbylam/em praktyki/staze szkolne zwiazane z kierunkiem ksztalcenia:
O tak O nie

Jezeli ,TAK” prosze wymieni¢ miejsce odbywania praktyk/stazy oraz poda¢ ich wymiar godzinowy:

Preferowane miejsce odbywania stazu:

O Jednostka administracji panstwowej/samorzadowe;j O Gospodarstwo rolne
O Instytucja publiczna O Firma informatyczna O Biuro podroézy
O Biuro rachunkowe O Salon kosmetyczny O Salon odnowy biologicznej

O Inne (Prosze WPISac JAKIE) ..o s s st e et s e e e e e e e

Preferowane godziny odbywania stazu:

O od poniedziatku do piatku, po 8 godzin dziennie (od...... do.......)

O kilka razy w tygodniu, po 8 godzin dziennie (od...... do.......)

O weekendy (sobota, niedziela), po 8 godzin dziennie (od...... do.......)

O inne (Prosze WPISAC JAKIE) ...uiviruieriierietieiier et st ettt s s s es s s s ears e et e sh sh e eb sreeneen enie

Preferowany termin rozpoczecia stazu (dzien, miesiac, FOK): ........ccccoovii i

Dotychczasowe doswiadczenie zawodowe (prosze o podanie termindéw, stanowiska, nazwy pracodawcy):

OSWIADCZENIA:

Ja nizej podpisany/a o$wiadczam, ze:

1. zapoznatem/am sie z zasadami udziatu w projekcie , Wysokiej jakosci staze dla uczniéw Szkoty Policealnej Zak w
Suwatkach - edycja 11” zawartymi w Regulaminie uczestnictwa w projekcie i akceptuje wszystkie jego warunki,

2. zostalem/am poinformowany/a, ze projekt , Wysokiej jakosci staze dla uczniéw Szkoty Policealnej Zak w Suwatkach
- edycja II” i wsparcie udzielone w ramach projektu jest wspotfinansowane ze $rodkéw Unii Europejskiej w
ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

3. wyrazam wole dobrowolnego uczestnictwa (z wlasnej inicjatywy) w projekcie ,Wysokiej jakosci staze dla uczniéw

1 Osoba z orzeczeniem o niepetnosprawnosci lub innym dokumentem potwierdzajacym stan zdrowia wydanym przez lekarza tj. orzeczenie 0 stanie
zdrowia lub opinia
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Szkoty Policealnej Zak w Suwatkach - edycja 11” oraz zgode na udziat w postepowaniu rekrutacyjnym,

akceptuje fakt, iz ztoZenie przeze mnie formularza zgtoszeniowego nie jest réwnoznaczne z przyjeciem mnie do
projektu. W przypadku nie zakwalifikowania mnie do udziatu w projekcie nie bede wnosit/a zadnych roszczeni ani
zastrzezen do Organizatora Projektu,

w przypadku rezygnacji z uczestnictwa w projekcie niezwtocznie poinformuje o tym Organizatora Projektu,
zostalem/am poinformowany/a o mozliwo$ci odmowy podania danych wrazliwych dot. mojego stanu
niepetnosprawnosci,

zobowiagzuje sie do niezwlocznego poinformowania Organizatora Projektu o zmianie jakichkolwiek danych
osobowych i kontaktowych zawartych w formularzu zgloszeniowym oraz o zmianie statusu na rynku pracy,
Swiadomy/a odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen niezgodnych z prawda oswiadczam, ze w/w dane s3
zgodne z prawda i aktualne na dzien dostarczenia formularza zgtoszeniowego,

jestem Swiadomy, ze kto, sktadajac zeznanie majace stuzy¢ za dow6d w postepowaniu sadowym lub w innym
postepowaniu  prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde,
podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8 (Art. 233 § 1 KK).

Czytelny podpis

OSWIADCZENIE:
(obowiazek informacyjny realizowany w zwigzku z art. 13 i art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679)

W zwigzku z przystapieniem do procesu rekrutacji w ramach projektu pn. ,Wysokiej jakosci staze dla uczniow Szkoty
Policealnej Zak w Suwatkach - edycja II” przyjmuje do wiadomosci, iz:

1.

administratorem moich danych osobowych w odniesieniu do czynno$ci przetwarzania/proceséw w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego na lata 2014-2020 jest Wojewddztwo
Podlaskie reprezentowane przez Marszatka oraz Zarzad Wojewo6dztwa Podlaskiego petnigcy funkcje Instytucji
Zarzadzajacej Regionalnym Programem Operacyjnym Wojewo6dztwa Podlaskiego na lata 2014-2020 (Urzad
Marszatkowski Wojewo6dztwa Podlaskiego w Biatymstoku, ul. Kardynata Stefana Wyszyniskiego 1, 15-888
Biatystok, tel. +48 (85) 66 54 549, e-mail: kancelaria@wrotapodlasia.pl, www.bip.umwp.wrotapodlasia.pl).
Natomiast w odniesieniu do zbioru danych osobowych przetwarzanych w Centralnym systemie
teleinformatycznym wspierajacym realizacje programéw operacyjnych administratorem jest Minister wtasciwy
ds. rozwoju regionalnego (Ministerstwo Inwestycji i Rozwoju, ul. Wspélna 2/4, 00-926 Warszawa, tel.: +48 (22)

2500 130, e-mail: kancelaria@miir.gov.pl);

dane kontaktowe inspektora ochrony danych (e-mail: iod@miir.gov.pli iod@wrotapodlasia.pl);
podstawe prawng przetwarzania moich danych osobowych jest obowiazek prawny cigzacy na administratorze

art. 6 ust. 1 lit. ¢) oraz art. 9 ust. 2 lit. g) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) (Dziennik
Urzedowy UE L 119) oraz wykonanie zadania realizowanego w interesie publicznym (art. 6 ust. 1 lit. ) RODO)
wynikajgcego z zapisOw ustawy wdrozeniowej - dane osobowe s3 niezbedne dla realizacji Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego na lata 2014-2020;

moje dane osobowe beda przetwarzane wytgcznie w celu realizacji procesu rekrutacji do projektu ,Wysokiej

jakosci staze dla uczniéw Szkoty Policealnej Zak w Suwatkach - edycja 11", w szczegdlnosci weryfikacji
kwalifikowalno$ci do uczestnictwa w projekcie, informowania o etapach i wyniku rekrutacji,

podanie danych jest warunkiem koniecznym do udziatu w procesie rekrutacji do projektu , Wysokiej jakosci staze dla
uczniéw Szkoty Policealnej Zak w Suwatkach - edycja I, niepodanie danych osobowych wyklucza z udziatu w ww.
Projekcie;

moje dane osobowe bedg przetwarzane przez okres wynikajacy z realizacji RPOWP 2014-2020 oraz z przepiséw
prawa dot. archiwizacji;

mam prawo dostepu do tresci swoich danych osobowych oraz prawo zadania ich sprostowania, usuniecia lub
ograniczenia przetwarzania, a takze prawo do sprzeciwu;

mam prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uznam, ze przetwarzanie
moich danych osobowych narusza przepisy RODO;

moje dane osobowe nie beda wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji ani profilowania,
o ktéorym mowa w art. 22 rozporzadzenia RODO.

Miejscowos$¢, data Czytelny podpis
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