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Załącznik nr ….. 

do Regulaminu realizacji i uczestnictwa w projekcie 

Opole Lubelskie, ………………………………… 

(data)
Deklaracja uczestnictwa w projekcie
„Kształcenie zawodowe kluczem do rozwoju młodzieży w powiecie opolskim”
-wsparcie dla nauczycieli 
współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus w ramach Działania  10.4 Kształcenie zawodowe Priorytetu X Lepsza edukacja Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027.
[image: image1.png]Dane uczestnika: 

Imię i nazwisko ………………………………………….…….……………         płeć K      M     
Data urodzenia ……………………………………..….       PESEL: 
Adres zamieszkania: 

Kraj……………………………..….             Województwo ………..……………………..……….

Powiat……………………..……….             Gmina…...…………………..……………….…….... 

Miejscowość:………………………………………………          Kod pocztowy:          -
ulica: ………………………………..……………          nr domu / mieszkania: ………….…...…. 

telefon kontaktowy: …………………..……….…           e – mail: ……………….……………… 
Wykształcenie: …………………………………..
Dane szkoły:
Nazwa:……………………………………………………………………….……..............
Nauczany przedmiot:………………………………..…………………………..…………
Rodzaj wsparcia: 
· KURS/ SZKOLENIE

	Zespół Szkół Zawodowych im. Stanisława Konarskiego                w Opolu Lubelskim
	· Język angielski w biznesie i edukacji
	

	
	·  Organizowanie spotkań biznesowych i konferencji
	

	
	· Integrowana produkcja roślinna
	

	
	· Hortiterapia
	

	
	· Nowe trendy w kuchni europejskiej 
	

	
	· Indywidualizacja pracy wspierająca ucznia ze specyficznymi trudnościami w nauce
	

	
	· Coachingowe metody pracy w oświacie
	

	
	· Zaawansowane warsztaty – Nowe Trendy w Strzyżeniach Damskich i Męskich
	

	
	· Szkolenie z nanoplasti i zabiegów regeneracji
	

	
	· Stylizacja i przedłużanie paznokci
	

	
	· Zagęszczanie i przedłużanie rzęs
	

	
	· Laminacja rzęs
	

	
	· Przygotowanie deserów restauracyjnych
	

	Zespół Szkół               w Poniatowej
	· Szkolenie z licencją na drona (licencja instruktora)
	

	
	· Kurs spawalniczy (uzyskanie uprawnień spawalniczych)
	

	
	· Kurs pierwszej pomocy przedmedycznej dla ASPE
	



· STUDIA PODYPLOMOWE -Kierunek:      Nauczanie przedmiotów zawodowych w ramach kształcenia w zawodzie – technik grafiki i poligrafii cyfrowej
Status  uczestnika w momencie przystąpienia do projektu
· Status osoby na rynku pracy w momencie przystąpienia do projektu  
 Osoba bierna zawodowo 

     osoba bezrobotna   
       osoba pracująca       
     
     (w tym ucząca się )

· Osoba należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej, imigrant, osoba obcego pochodzenia


       TAK                  NIE                   ODMOWA PODANIA INFORMACJI          
· Osoba bezdomna lub dotknięta wykluczeniem z dostępu do mieszkań      
TAK                       NIE    

· Osoba z niepełnosprawnościami                                                               
       TAK                  NIE                   ODMOWA PODANIA INFORMACJI           
· Osoba w innej niekorzystnej sytuacji społecznej  (innej niż wymienione powyżej) 
 TAK                 NIE                    ODMOWA PODANIA INFORMACJI          

Ja, niżej podpisany(a) deklaruję udział w Projekcie „Kształcenie zawodowe kluczem do rozwoju młodzieży w powiecie opolskim” współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus w ramach Działania  10.4 Kształcenie zawodowe Priorytetu X Lepsza edukacja Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027.

Oświadczam, że dane osobowe podane przeze mnie w związku z ubieganiem się o udział w projekcie są prawdziwe i zostałem(łam) pouczony (a) o odpowiedzialności karnej za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą.   

………………………………………………………………………….

(data, czytelny podpis kandydata do udziału w projekcie)
Oświadczam, że:

1. Ja, niżej podpisany/a deklaruję udział w Projekcie „Kształcenie zawodowe kluczem do rozwoju młodzieży w powiecie opolskim” współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus w ramach Działania  10.4 Kształcenie zawodowe Priorytetu X Lepsza edukacja Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027.
2. Wyrażam zgodę na udział w badaniach ankietowych/testach, które będą przeprowadzane w ramach projektu. Przyjmuję do wiadomości, iż dane osobowe zawarte w formularzu zgłoszeniowym  będą przetwarzane (na podstawie art. 29 w związku z art. 28 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE. L 119 z 04.05.2016, str. 1) (RODO),.) wyłącznie w celu realizacji projektu „Kształcenie zawodowe kluczem do rozwoju młodzieży w powiecie opolskim” w szczególności zarządzania, kontroli, audytu, ewaluacji, sprawozdawczości i raportowania projektu współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus w ramach Działania 10.4 Kształcenie zawodowe Priorytetu X Lepsza edukacja Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027 oraz zapewnienia realizacji obowiązku informacyjnego dotyczącego przekazywania do publicznej wiadomości informacji o podmiotach uzyskujących wsparcie z Europejskiego Funduszu Społecznego Plus.
3. Wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystywanie mojego wizerunku/ wizerunku mojego dziecka* przez Powiat Opolski i Urząd Marszałkowski Województwa Lubelskiego (w całości i we fragmentach) dla potrzeb monitoringu ewaluacji i promocji projektu zgodnie z przepisami Ustawy z dnia 4 lutego 1994 o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. z 2025 r., poz 24 z późn. zm.). Jednocześnie oświadczam, iż zostałem/am poinformowany/a o celu wykorzystania mojego/ mojego dziecka*  wizerunku.  

4. Wyrażam zgodę na udostępnienie moich danych innym podmiotom w celach związanych z  udzielenia wsparcia w projekcie.   

5. Zostałem/am poinformowany o tym, że projekt  jest współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus w ramach Działania  10.4 Kształcenie zawodowe Priorytetu X Lepsza edukacja Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027 w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego Plus. Zapoznałem/am się z Regulaminem oraz jestem przedstawicielem grupy docelowej (spełniam kryteria kwalifikowalności uprawniające mnie do udziału w projekcie). 

7. Zostałem/am pouczony/a o  odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą. Podane  przeze mnie dane są zgodne z prawdą, za co zaświadczam swoim podpisem.  
……………………………………………………………………….

(czytelny podpis kandydata do udziału w projekcie)

*niepotrzebne skreślić 
