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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

do projektu pn. „Włoskie praktyki zawodowe szansą lepszej pracy” (nr projektu 2017‐1‐PL01‐KA102‐036850) 

realizowanego przez Zespół Szkół nr 1 im. Eugeniusza Kwiatkowskiego w Myszkowie 

przy wsparciu programu Unii Europejskiej ERASMUS+  

 

 

Część A – wypełnia kandydat/ka (osoba ucząca się) 

 

I. DANE OSOBOWE 

1. Imię   

2. Nazwisko   

3. Adres zamieszkania 
ul. ……………………………………………nr domu ………….. lokalu …………. 

kod pocztowy  _ _ ‐_ _ _     miejscowość ………………………………… 

4. Miejsce i data urodzenia   

5. PESEL  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

6. Data urodzenia 
 

7. Obywatelstwo   

8. Nr telefonu   

9. Adres e‐mail   

   

II. DANE DOTYCZĄCE KSZTAŁCENIA 

Oświadczam, iż jestem uczniem Zespołu Szkół nr 1 im. E. Kwiatkowskiego w Myszkowie i w roku szkolnym 
2017/2018 uczęszczam do klasy (podać która klasa, np. II): …………………………..

2. Kierunek kształcenia 
 (zaznaczyć odpowiedni):  

 
technik mechatronik 

 
technik pojazdów samochodowych 

 
technik budownictwa 

 
technik usług fryzjerskich 
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III. ANKIETA MOTYWACYJNA 

Zaznacz w jakim stopniu zgadzasz się 
lub nie zgadzasz z poniższymi 
stwierdzeniami stawiając krzyżyk w 
odpowiednim polu 

Zdecydowanie 
się zgadzam 

Raczej się 
zgadzam 

Trudno 
powiedzieć 

Raczej się 
nie zgadzam 

Zdecydowanie 
się nie zgadzam 

1. Chcę wziąć udział w projekcie 
„Włoskie praktyki zawodowe szansą 
lepszej pracy” i ukończyć staż we 
Włoszech, przez co zwiększę swoje 
szanse na znalezienie pracy. 

         

2.  Zdobywanie nowej wiedzy i 
umiejętności daje mi dużą satysfakcję. 
Dostrzegam potrzebę ciągłego 
dokształcania się i rozwoju. 

         

3. Jestem osobą wytrwałą i dążę do 
wyznaczonego celu. 

         

4. Jestem w stanie zrezygnować z wielu 
rzeczy, żeby osiągnąć zamierzone 
rezultaty.  

         

5. Problemy, jakie napotykam w trakcie  
zdobywania wiedzy, jeszcze bardziej  
motywują mnie do dalszej nauki. 

         

 

Ja niżej podpisany/a oświadczam, że: 

1. Zapoznałem/łam  się  z Regulaminem  rekrutacji do projektu pn.  „Włoskie praktyki  zawodowe  szansą 

lepszej pracy” oraz spełniam kryteria kwalifkowalności uprawniające do udziału w projekcie zapisane 

w nim. 

2. Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  moich  danych  osobowych  zawartych  w  formularzu  dla  celów 
rekrutacji i realizacji projektu „Włoskie praktyki zawodowe szansą lepszej pracy” przez Zespół Szkół nr 1 
im. E. Kwiatkowskiego. Dane osobowe będą przetwarzane zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o 
ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2014 r. poz. 1182, z późn. zm.). 

3. Jestem  świadomy/ma,  że  zgłoszenie  chęci  udziału  w  projekcie  nie  jest  równoznaczne 

z zakwalifikowaniem do udziału w nim. 

4. W przypadku zakwalifikowania  się do projektu  zobowiązuję  się wypełniania obowiązków  zapisanych 

w Regulaminie rekrutacji (w tym podpisania niezbędnych dokumentów uczestnictwa). 

5. Mam świadomość odpowiedzialności za złożenie nieprawdziwego oświadczenia lub zatajenie prawdy. 

 
Zgłoszenie prosimy dostarczyć osobiście do koordynatora projektu – Pana Piotra Kosa  lub sekretariatu Zespołu 
Szkół nr 1 im. E. Kwiatkowskiego w Myszkowie. 
 
 

                 …………………………………………………..… 
                        data i podpis kandydata(tki) 
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W przypadku kandydata/tki niepełnoletniego/niej: 
Wyrażam zgodę na wzięcie udziału mojego syna/córki w jakimkolwiek działaniu typu mobilność.  
Wyrażam  również zgodę na gromadzenie  i przetwarzanie moich danych osobowych w celu  realizacji projektu  
pn. „Włoskie praktyki zawodowe szansą  lepszej pracy” zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie 
danych osobowych (Dz. U. z 2014 r. poz. 1182, z późn. zm.)                                                                                       
 

 

…………………………………………. 

data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego kandydata(tki) 

   
     

 

Część  B  –  2  –  Weryfikacja  wyników  w  nauce,  frekwencji  i  zachowania  –  wypełnia  wychowawca 

ucznia/uczennicy 

 

 

Potwierdzam,  że  kandydat/ka  do  udziału  w  projekcie  jest  uczniem/  uczennicą  Zespołu  Szkół  nr  1  im.  E. 
Kwiatkowskiego i uczęszcza do klasy………………………. o kierunku …………………………………………………………… 

Oświadczam, iż średnia ocen kandydata/ki na koniec roku szkolnego 2016/2017 
wynosiła: 

…………….. 

Oświadczam, iż ocena z języka angielskiego na koniec roku szkolnego 2016/2017 
wynosiła: 

…………….. 

Oświadczam, iż frekwencja szkolna kandydata/ki na koniec roku szkolnego 
2016/2017 wyniosła (podać w ujęciu procentowym): 

……………..% 

 
 
 

 
 

…………………………………………………..… 
data i podpis wychowawcy 

 


