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Zatgcznik nr 1 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie

Data wptywu deklaracji /podpis osoby przyjmujacej/

Wypetnia DYrekcja SZKOtY | oottt et es e et stesaenaan (imie i nazwisko ucznia/uczennicy)

lub upowazniona osoba jest uczniem/uczennicg Szkoty Podstawowej im. Stanistawa Staszica w

Bolestawiu wpisanym/3 do Ksiegi Uczniow pod numerem:

/data i czytelny podpis Dyrekcji szkoty/ osoby upowaznionej/

DEKLARACJA KONTYNUOWANIA UDZIAtU W PROJEKCIE DLA UCZNIOW/UCZENNIC

Deklaracja kontynuowania udziatu w projekcie dla ucznidw/uczennic moze by¢ wypetniony
elektronicznie (czcionka wielkosci minimum 10) w jezyku polskim, nalezy go wydrukowa¢ w catosci
i czytelnie podpisac imieniem i nazwiskiem OPIEKUNA PRAWNEGO w wyznaczonych miejscach. Istnieje
mozliwos¢ zastosowania formy pisma odrecznego (pismo drukowane). Niedopuszczalna jest ingerencja
w tre$¢ Deklaracji kontynuowania udziatu w projekcie, usuwanie zapiséw, logotypow. Warunkiem
rozpatrzenia formularza jest wypetnienie wszystkich wymaganych pél. Nalezy wypetni¢ tyko pola na
biatym tle oraz zaznaczyé znakiem ,X” odpowiednie kratki w przypadku pél do wyboru. Kazde pole
powinno by¢ wypetnione. Edytowanie pol z szarym ttem jest niedozwolone.

Projekt ,Edukacja wtgczajgca w Szkole Podstawowej im. Stanistawa Staszica w Bolestawiu” numer
projektu FEMP.06.10-IP.01-0148/24, czas trwania projektu 02.09.2024 — 31.08.2027. Beneficjent
Stowarzyszenie Dobroczynne ,,Res Sacra Miser” Bukowno 32-332, ul. Kolejowa 30.

CZESC | Dane osoby fizycznej — wypetniana przez kandydatéw/tki bedacych
uczniami/uczennicami

Lp. Lp. Nazwa Dane ucznia/uczennicy
1 Imie (imiona)
2 Nazwisko
D
| :ne PESEL(lub inny
osobowe identyfikator w
3 przypadku
braku polskiego

obywatelstwa)

Oswiadczam iz pozostate dane tj.: obywatelstwo, wyksztatcenie, adres zamieszkania, numer telefonu,
adres email, informacje dodatkowe oraz status osoby na rynku pracy w chwili sktadania formularza —
sg zgodne i sie nie zmienity zgodnie z poprzednim formularzem zgtoszeniowym ztozonym w turze
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rekrutacji 2024/2025. W przypadku jakiejkolwiek zmiany prosze o uzupetnienie zatgcznika 1a formularz
zgtoszeniowy dla ucznia/uczennicy z pozostatymi zatgcznikami.

Oswiadczam iz wyrazam zgode na kontynuowanie udziatu w formach wsparcia w projekcie ,, Edukacja
wtgczajgca w Szkole Podstawowej im. Stanistawa Staszica w Bolestawiu”.  Zostatem/tam
poinformowany/a, moje dziecko zostato poinformowane, ze projekt jest wspotfinansowany ze srodkow
Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus. Os$wiadczam, ze
zapoznatem/am sie i akceptuje aktualizacje regulaminu.

Zgtaszam cheé kontynuacji/ rozpoczecia udziatu® mojego dziecka w nastepujgcych formach wsparcia?:

Nazwa Zaznaczyc¢

(X)

Zajecia wyréwnawczo-dydaktyczne z jezyka angielskiego dla ucznidw trzecich klas

Zajecia grupowe terapii ruchowej dla ucznidw klas 1-3 ze specjalnymi potrzebami o charakterze
integracyjnym

Zajecia integracji sensorycznej

Zajecia logopedyczne

Zajecia biofeedback

Zajecia treningu umiejetnosci spotecznych

Oswiadczenia:

1. Zobowigzuje sie do natychmiastowego informowania o zmianie jakichkolwiek danych
osobowych i kontaktowych wpisanych w Deklaracji kontynuowania udziatu w projekcie.

2. Oswiadczam, ze w obecnym roku szkolnym moje dziecko nie jest objete wsparciem podobnego
typu w ramach innych dziatan realizowanych przez Szkote, do ktérej uczeszcza.

Ja, nizej podpisany/-a, Swiadom/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego
oswiadczenia, wynikajacej z art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U. Nr 88, poz.
553, z pdzn. zm.), osSwiadczam, ze informacje zawarte w niniejszym , Deklaracja kontynuowania udziatu
w projekcie” jest zgodne z prawdg i aktualne.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis Opiekuna Prawnego Kandydata/tki na
Uczestnika/czke projektu

W przypadku zgtoszenia checi uczestnictwa w nowych formach wsparcia niezbedne jest dotgczenie zatacznika
nr 3 i/lub orzeczenia o ksztatceniu specjalnym/opinii PPP
2 Mozna wskaza¢ wiecej niz jedng forme wsparcia



