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KWESTIONARIUSZ ZGtOSZENIOWY DLA UCZNIA DO UDZIAtU W PROJEKCIE

DANE PROJEKTU

TYTUL PROJEKTU Zawodowcy w ZS1i ZS 6 w Etku”

NR PROJEKTU nr RPWM.02.04.01-28-0010/19

Instrukcja wypetniania Formularza:

1. Swoja odpowiedz prosimy zakresli¢ krzyzykiem.
2. W miejscach do tego przeznaczonych prosimy o wpisanie wymaganych informacji drukowanymi

literami. Wymagane jest wypetnienie wszystkich pél.

INFORMACIE O UCZESTNIKU | ZAKRES DANYCH OSOBOWYCH

Imie (Imiona)

Nazwisko

Data urodzenia

Miejsce urodzenia

Wiek, w chwili przystapienia do
projektu

Imiona rodzicow

Obywatelstwo

PESEL
Rok szkolny

2019/2020
Uczen Zespotu Szkét nr 1 a tak Q nie
w Etku(zaznaczy¢ wtasciwe)
Uczen Zespotu Szkét nr 6 w Q tak Q nie
Etku( zaznaczyc¢ wtasciwe)
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Kierunek
(zaznaczyc wtasciwe)

Q Technik Hotelarstwa

Q Technik Zywienia i Ustug
Gastronomicznych

Q Technik Handlowiec

O Technik Obstugi Turystycznej

Q Technik Budownictwa

Q Technik Geodeta

Q Technik Architektury
Krajobrazu

Q Technik Technologii
Zywnosci

Klasa
(zaznaczyc wtasciwe)

al
all

alll
alv

Wyksztatcenie

O podstawowe
0 gimnazjalne

Q ponadgimnazjalne

Status osoby na rynku pracy

Q osoba bezrobotna’

Q nieaktywna zawodowo?
0 uczaca sie lub ksztatcaca®
Q osoba zatrudniona

Ptec

[]KOBIETA [ IMEZCZYZNA
Srednia ocen
z przedmiotéw zawodowych na
koniec roku szkolnego
2018/2019 ( jesli dotyczy)

0 Matematyka dla UCZ ZS 1,ZS6............ccecccmrrreeeinininnnnns
Ocena Z przedmiotéw Q Chemia dla UCZ Zs1..n....n....n..-.n..-.....-......-.-...-u..u-.u
ogblnoksztatcacych nakoniec |5 jezyk angielski zawodowy dla uczniéw TOT ZSH................
roku szkolnego 2018/2019 ]

O Biologia dla UCZ TZIUG W ZS6............cccevrrrrinerrnsisnnens

O Geografia dla UCZ TH, THa w ZS6.............occvvvviinininniininenn

Ocena zaangazowania ucznia
dla UCZ ZS6

Ocena zachowania na koniec
roku szkolnego 2018/2019

osoba bezrobotna w rozumieniu

Ustawy z

dnia 20 kwietnia 2004 r. o

(Dz. U.z 2016 r., poz. 645 z pdzn. zm), w szczegdlnosci osobe, ktdra jednoczesnie jest osoba:
- niezatrudniong i niewykonujaca innej pracy zarobkowej, zdolng i gotowa do podjecia zatrudnienia,
- nieuczacy sie w szkole, z wyjatkiem szkét dla dorostych lub szkét wyzszych w systemie wieczorowym albo zaocznym
- zarejestrowang we witasciwym dla miejsca zameldowania statego lub czasowego powiatowym urzedzie pracy,

- ukonczyta 18 lat i nie ukoniczyta 60 lat w przypadku kobiet lub 65 lat w przypadku mezczyzn.

2 osoba nieaktywna zawodowo to osoba pozostajacg bez zatrudnienia (osoba w wieku 15-64 lata niezatrudniona, niewykonujgca innej pracy zarobkowej,

zdolna i gotowa do podjecia zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w co najmniej potowie wymiaru czasu pracy), ktéra jednoczesnie nie zalicza sie do
kategorii bezrobotni. Osoba, ktéra zawiesita dziatalno$¢ gospodarcza (ale jej nie wyrejestrowata) funkcjonuje jako podmiot gospodarczy i w zwigzku z

powyzszym nie moze by¢ traktowana jako osoba nieaktywna zawodowo.

3 osoba uczaca sie lub ksztatcaca sie w ramach ksztatcenia formalnego i nieformalnego.

2

promocji

zatrudnienia i instytucjach

rynku
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Zamieszkanie na terenie Q MIEJSKIM Q WIEJSKIM
(zaznaczyc wtasciwe)

Orzeczenie niepetnosprawnosci | O TAK a NIE
DANE KONTAKTOWE
Adres zamieszkania Wojewddztwo
(wg kodeksu cywilnego?)
Powiat
Gmina

Kod pocztowy,
miejscowos¢

Ulica, nr budynku/lokalu

Telefon kontaktowy

Adres poczty elektronicznej
(e-mail)

Oswiadczenia zwigzane ze statusem uczestnika w chwili przystgpienia do projektu

Jestem osobg nalezgcg do mniejszosci narodowej

1. lub etnicznej, migrantem, osobg obcego []TAK L INIE [ ]odmowa
pochodzenia. podania
informacji

Jestem osobg bezdomng lub dotknietg
2. wykluczeniem z dostepu do mieszkan []TAK L INIE [ ]odmowa
podania
informacji

Jestem osobg z niepetnosprawnosciami®
3. [ ]JTAK [ JINIE [ ]odmowa
podania
informacji

Jestem osobg w innej niekorzystnej sytuacji
4. spotecznej. [ ]TAK [ INIE [ ]odmowa
podania
informacji

Zgodnie z art. 25 kodeksu cywilnego miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowos¢, w ktérej osoba ta przebywa
z zamiarem statego pobytu.

5 osoba niepetnosprawna w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowe;j i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych

(Dz.U. 22016 r., poz. 2046 z p6in. zm.), a takze osoba z zaburzeniami psychicznymi, o ktérych mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia
psychicznego (Dz.U. z 2017 r., poz. 882 z pdzn. zm.), tj. osoba z odpowiednim orzeczeniem lub innym dokumentem poswiadczajgcym stan zdrowia

3
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I. WYBOR FORMY WSPARCIA W PROJEKCIE

DEKLARACIJA UDZIAtU W KURSACH Z ZAKRESU KWALIFIKACJI ZAWODOWYCH:

Dla zawodu Technik hotelarstwa w 2S6 deklaruje udziat w ponizszym wsparciu w projekcie
1. (zaznaczy¢ wtasciwe):

OBOWIAZKOWE:

Q Diagnoza pod katem uzupetnienia umiejetnosci zawodowych i kompetencji miekkich
O Kursy rozwijajace kompetencje miekkie

Q Staze zawodowe

DO WYBORU:

Q Kurs baristy (podstawowy)

Q Kurs animator czasu wolnego

Q Zpasjg do gosci

Q Zajecia dodatkowe z geografii

Dla zawodu Technik Zzywienia i ustug gastronomicznych w ZS 6 deklaruje udziat w ponizszym wsparciu w
2. projekcie (zaznaczyc wilasciwe):

OBOWIAZKOWE:

QO Diagnoza pod katem uzupetnienia umiejetnosci zawodowych i kompetencji miekkich
QO Kursy rozwijajace kompetencje miekkie

Q Staze zawodowe

DO WYBORU:

Kurs carvingu,

Kurs barmana (podstawowy): dla Ucznidw petnoletnich

Trening kalkulacji cen i kosztéw w gastronomii

Zajecia dodatkowe z matematyki

Zajecia dodatkowe z biologii

Ooo0oo0oo0oOo

Dla zawodu Technik Handlowiec w ZS 6 deklaruje udziat w ponizszym wsparciu w projekcie (zaznaczyc
3. wiasciwe):

OBOWIAZKOWE:

O Diagnoza pod katem uzupetnienia umiejetnosci zawodowych i kompetencji miekkich
QO Kursy rozwijajace kompetencje miekkie

Q Staze zawodowe

DO WYBORU:

Q O handlu wiemy wszystko

Q Zajecia dodatkowe z geografii

Q Kurs Merchandising towaréw w sklepie

Q Kurs Story Telling

Dla zawodu Technik Geodezji w ZS 1 deklaruje udziat w ponizszym wsparciu w projekcie
4. | (zaznaczy¢ wihasciwe):

OBOWIAZKOWE:

O Diagnoza pod katem uzupetnienia umiejetnosci zawodowych i kompetencji miekkich
Q Kursy rozwijajace kompetencje miekkie

Q Staze zawodowe

DO WYBORU:

Kurs nowoczesne technologie pomiarowe

Kurs przepisy i procedury w pracach geodezyjnych do celéw prawnych

Kurs wykorzystanie bezzatogowych statkdw latajgcych w pracach geodezyjnych
Kurs AUTOCAD

Kurs EW Mapa i bazy danych

Kurs C- Geo i bazy danych:

OooooOo
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Dla zawodu Technik Budownictwa w ZS 1 deklaruje udziat w ponizszym wsparciu w projekcie
(zaznaczy¢ wtasciwe):

OBOWIAZKOWE:

O Diagnoza pod katem uzupetnienia umiejetnos$ci zawodowych i kompetencji miekkich
O Kursy rozwijajagce kompetencje miekkie

Q Staze zawodowe

DO WYBORU:

Kurs operator wozkéw jezdniowych,

Kurs kosztorysowanie w programie Norma Pro,

Zajecia dodatkowe - kurs pracownia kosztorysowania,

Zajecia dodatkowe z matematyki,

Wyjazdy edukacyjne

0O000D

Dla zawodu Technik Architektury Krajobrazu w ZS 1 deklaruje udziat w ponizszym wsparciu w
projekcie (zaznaczy¢ wtasciwe):

OBOWIAZKOWE:

Q Diagnoza pod katem uzupetnienia umiejetnosci zawodowych i kompetencji miekkich
Q@ Kursy rozwijajagce kompetencje miekkie

Q Staze zawodowe

DO WYBORU:

Zajecia dodatkowe z geodezji w architekturze

Kurs Gardenphilia

Kurs projektowania ogrodéw

Zajecia dodatkowe z ABC florystyki

Wyjazdy edukacyjne

Ooo0oo0oDo

Dla zawodu Technik Technologii Zywnosci w ZS 1 deklaruje udziat w ponizszym wsparciu w
projekcie (zaznaczy¢ wiasciwe):

OBOWIAZKOWE:

O Diagnoza pod katem uzupetnienia umiejetnosci zawodowych i kompetencji miekkich
O Kursy rozwijajagce kompetencje miekkie

QO Staze zawodowe

DO WYBORU:

Kurs Carvingu

Kurs analiza i ocena jakosci zywnosci

Kurs produkcja bezpiecznej zywnosci

Kurs czekolada bez tajemnic

Warsztaty z dietetykiem

Zajecia dodatkowe z chemii,

Wyjazdy edukacyjne

[ iy R m i Ry |

Dla zawodu Technik Obstugi Turystycznej w ZS 1 deklaruje udziat w ponizszym wsparciu w
projekcie (zaznaczy¢ wtasciwe):

OBOWIAZKOWE:

O Diagnoza pod katem uzupetnienia umiejetnos$ci zawodowych i kompetencji miekkich
Q Kursy rozwijajace kompetencje miekkie

QO Staze zawodowe

DO WYBORU:

O Obstuga systemdw rezerwacyjnych,

Animator czasu wolnego,

Pilot wycieczek,

Jezyka angielski zawodowy,

Wyjazdy edukacyjne

OooDoo
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. POZOSTALE OSWIADCZENIA:

Oswiadczam, ze dane zawarte w formularzu rekrutacyjnym odpowiadajg stanowi faktycznemu i sg
zgodne z prawda;

Oswiadczam, ze zostatem/am pouczony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen
niezgodnych z prawdg3;

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z Regulaminem Projektu pt. ,Zawodowcy w Z51 i ZS 6 w Etku”
i akceptuje jego zapisy;

Oswiadczam, ze zostatem/am poinformowany/a o tym, ze Projekt jest wspotfinansowany ze
srodkéw Unii Europejskiej;

Oswiadczam, ze zostatem/am poinformowany/a o koniecznos$ci udostepnienia danych
dotyczacych mojego statusu na rynku pracy w trakcie 3 miesiecy

po zakonczeniu udziatu w projekcie;

Wyrazam zgode na udziat w procesie monitoringu i ewaluacji projektu, w tym m.in. wypetnianie
ankiet, dokumentéw oraz testéw sprawdzajacych;

Wyrazam cheé uczestnictwa w projekcie pt. ,Zawodowcy w Z51 i ZS 6 w Etku “nr RPWM.02.04.01-
28-0010/19;

Oswiadczam, ze zostatem/am poinformowany/a, ze wypetnienie kwestionariusza zgtoszeniowego
nie jest jednoznaczne z zakwalifikowaniem do projektu;

W sytuacji zakwalifikowania mnie do projektu ,Zawodowcy w ZS1 i ZS 6 w Etku” deklaruje swoj
udziat w niniejszym projekcie. Jednoczesnie oswiadczam, ze spetniam kryteria kwalifikowalnosci

uprawniajgc mnie do udziatu w projekcie.

Etk, 21 listopada 2019 r.

Miejscowosc i data Czytelny podpis Uczestnika Projektu®

Etk, 21 listopada 2019 .

Miejscowosc i data Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego

6w przypadku wypetniania kwestionariusza zgtoszeniowego przez osobe matoletnia - oswiadczenia powinny zostaé podpisane przez jej

prawnego opiekuna.
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OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU
dotyczace przetwarzania danych osobowych

W zwigzku z moim udziatem w realizacji Projektu pn. Zawodowcy w 2ZS1 i ZS6 w Etku (nr Projektu
RPWM.02.04.01-28-0010/19;) o$wiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, iz:

1.

Administratorem moich danych osobowych w odniesieniu do zbioru ,Regionalny Program Operacyjny
Wojewddztwa Warminsko-Mazurskiego na lata 2014-2020” jest Wojewddztwo Warminsko-Mazurskie
reprezentowane przez Zarzad Wojewddztwa Warminsko-Mazurskiego z siedzibg w Urzedzie
Marszatkowskim Wojewddztwa Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie przy ul. Emilii Plater 1, 10-562
Olsztyn, bedacy Instytucja Zarzadzajacg Regionalnym Programem Operacyjnym Wojewddztwa
Warminsko-Mazurskiego na lata 2014-2020 (dalej: Instytucja Zarzadzajaca).

Administratorem moich danych osobowych w odniesieniu do zbioru , Centralny system teleinformatyczny
wspierajgcy realizacje programéw operacyjnych” jest Minister wiasciwy do spraw rozwoju regionalnego.

Instytucja Zarzadzajgca powotata Inspektora Ochrony Danych, z ktérym kontakt jest mozliwy pod adresem
email: iod@warmia.mazury.pl. Minister wtasciwy do spraw rozwoju regionalnego powotat Inspektora
Ochrony Danych, z ktérym kontakt jest mozliwy pod adresem email: iod@miir.gov.pl.

Moje dane osobowe przetwarzane sg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c 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 i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych). Oznacza to, ze
moje dane osobowe sg niezbedne do wypetnienia przez Instytucje Zarzadzajgcg obowigzkdéw prawnych
cigzacych na niej w zwiagzku z realizacjg Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Warminsko-
Mazurskiego na lata 2014-2020 (dalej: RPO WiM 2014-2020). Wspomniane obowigzki prawne cigzace na
Instytucji Zarzgdzajgcej w zwigzku z realizacjg RPO WiM 2014-2020 okreslone zostaty przepisami m.in. nizej
wymienionych aktow prawnych:

a) Rozporzadzenia  Parlamentu  Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajgcego wspodlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdéjnosci, Europejskiego Funduszu
Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarow Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego
oraz ustanawiajgcego przepisy ogdlne dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotfecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i
Rybackiego oraz uchylajgcego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006,

b) Rozporzadzenia  Parlamentu  Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgcego rozporzadzenie Rady
(WE) nr 1081/2006,

C) Ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spéjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020,

d) Rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r. ustanawiajgcego
szczegotowe przepisy wykonawcze do rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr
1303/2013 w odniesieniu do wzoréw stuzgcych do przekazywania Komisji okreslonych informacji oraz
szczegétowe przepisy dotyczace wymiany informacji miedzy beneficjentami a instytucjami
zarzadzajgcymi, certyfikujgcymi, audytowymi i posredniczacymi.

Moje dane osobowe bedg przetwarzane wytgcznie w celu wykonania przez Instytucje Zarzadzajacg
okreslonych prawem obowigzkéw w zwigzku z realizacjg Projektu pn. Zawodowcy w ZS1 i ZS6 w Etku, w
szczegblnosci w celu potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkéw, udzielenia wsparcia, zarzadzania,
monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatarn informacyjno-promocyjnych w
ramach RPO WiM 2014-2020.

Moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Beneficjentowi realizujgcemu Projekt -
Konsorcjum Szkoleniowo — Doradcze Gamma spdtka z ograniczong odpowiedzialnoscia spodtka
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komandytowa oraz podmiotom (o ile dotyczy), ktére na zlecenie Beneficjenta uczestnicza w realizacji
Projektu.

7. Moje dane osobowe, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, sg udostepniane uprawnionym
podmiotom i instytucjom, w tym Ministrowi wtasciwemu do spraw rozwoju regionalnego.

8. Moje dane osobowe mogg zosta¢ powierzone lub udostepnione takze specjalistycznym podmiotom
realizujgcym badania ewaluacyjne, kontrole i audyt w ramach RPO WiM 2014-2020, w szczegdlnosci na
zlecenie Instytucji Zarzgdzajgcej RPO WiM lub Beneficjenta .

9. Moje dane osobowe nie bedg przekazywane do paristwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;j.
10. Moje dane osobowe nie beda poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.

11. Moje dane osobowe bedy przechowywane do czasu catkowitego rozliczenia Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Warminsko-Mazurskiego na lata 2014-2020 oraz zakonczenia archiwizowania
dokumentaciji.

12. W kazdym czasie przystuguje mi prawo dostepu do moich danych osobowych, jak réwniez prawo zadania
ich sprostowania. Natomiast prawo do usuniecia danych, prawo do ograniczenia przetwarzania danych,
prawo do przenoszenia danych oraz prawo do sprzeciwu, przystuguje mi w przypadkach i na zasadach
okreslonych odpowiednio w art. 17-22 RODO.

13. Jezeli uznam, ze przetwarzanie moich danych osobowych narusza przepisy o ochronie danych osobowych,
mam prawo wnies¢ skarge do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

14. Podanie przeze mnie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania bedzie réwnoznaczna z
brakiem mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach Projektu.

15. Po zakoriczeniu udziatu w projekcie przekaze Beneficjentowi dane dotyczace mojego statusu na rynku
pracy oraz informacje na temat udziatu w ksztatceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia
kompetencji, zgodnie z zakresem danych okreslonych w Wytycznych w zakresie monitorowania postepu
rzeczowego realizacji programéw operacyjnych na lata 2014-2020 (tzw. Wspdlne wskazniki rezultatu
bezposredniego)?.

Etk, 21 listopada 2019 .

Miejscowos¢ i data Czytelny podpis Uczestnika Projektu’

Etk, 21 listopada 2019 r.

Miejscowos¢ i data Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego

7w przypadku wypetniania oswiadczenia przez osobe matoletnig — oswiadczenia powinny zosta¢ podpisane przez jej rodzica lub opiekuna
prawnego
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OSWIADCZENIE

Niniejszym oswiadczam, ze wyrazam zgode na odbywanie w ramach Projektu ,Zawodowcy
w ZS1i2S6 w Etku” zaje¢ w dni wolne od zaje¢ dydaktycznych oraz soboty i niedziele,

z wyfaczeniem dni $wigtecznych.

Etk, 21 listopada 2019 r.

Miejscowosc i data Czytelny podpis Uczestnika Projektu®

Etk, 21 listopada 2019 .

Miejscowosc i data Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego

8w przypadku wypetniania oswiadczenia przez osobe matoletnig — oswiadczenia powinny zosta¢ podpisane przez jej rodzica lub opiekuna
prawnego



Fundusze 4.
Europejskie
Program Regionalny Azvev. Zdrowe zycie, czysty zysk

Unia Europejska 2
Europejski Fundusz Spoteczny ik

OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY NA UPUBLICZNIENIE WIZERUNKU

Wyrazam zgode na upublicznienie Mmojego WIZErunKu .........ccceiieeeecieininineeeeeesreeecesesereneens

(imie i nazwisko ) dla potrzeb dziatah promocyjnych projektu pt. ,Zawodowcy w ZS1 i ZS6 w Etku”

Etk, 21 listopada 2019 r.

Miejscowosc i data Czytelny podpis Uczestnika Projektu®

Etk, 21 listopada 2019 r.

Miejscowosc i data Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego

ow przypadku wypetniania oswiadczenia przez osobe matoletnig — o$wiadczenia powinny zosta¢ podpisane réwniez przez jej rodzica lub
opiekuna prawnego
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