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FORMULARZ ZGtOSZENIOWY UCZNIA/UCZENNICY W PROJEKCIE
»PROJEKTY EDUKACYJNE DLA SZKOt PODSTAWOWYCH GMINY OSIELSKO”

DANE OSOBOWE

Obywatelstwo

O
U

polskie
brak polskiego obywatelstwa-
obywatel/obywatelka kraju UE

0 brak polskiego obywatelstwa lub UE-
obywatel/obywatelka kraju spoza UE/
bezpanstwowiec

Imie
Nazwisko
PESEL
Inny identyfikator- wytgcznie w przypadku
braku PESEL
. kobieta
Plec g mezczyzna
Wyksztatcenie X $rednie | stopnia lub nizsze
DANE TELEADRESOWE
Kraj
Wojewddztwo
Powiat
Gmina

Miejscowosc

Kod pocztowy

Telefon kontaktowy lub adres e-mail (nalezy
podad co najmniej jedno z)

STATUS W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU

Status osoby na rynku pracy

X

osoba uczaca sie: planowana data
zakonczenia edukac;ji (rok):

. ] nie
Osoba obcego pochodzenia O tak
, . ] nie
Osoba z panstwa trzeciego O tak
Osoba nalezaca do mniejszosci narodowej | L1 nie
lub etnicznej (w tym spotecznoéci | L1 odmowa podania informacji
marginalizowane) O tak
Osoba bezdomna lub dotknieta | [J nie
wykluczeniem z dostepu do mieszkan O tak
[ nie
Osoba z niepetnosprawnosciami [J odmowa podania informacji
[] tak




Do zgtoszenia dotagczam:

O
0

skan/oryginat zaswiadczenia o statusie ucznia/uczennicy w Szkole;

skan/kopie opinii/orzeczenia o potrzebie ksztatcenia specjalnego wydanego przez
poradnie psychologiczno-pedagogiczng- dotyczy wytacznie kandydata/kandydatki
deklarujacego/deklarujgcej uczestnictwo w formie wsparcia ,$ciezka A i B”;
skan/oryginat zaswiadczenia o innych potrzebach okreslonych przez Zespét specjalistow
pomocy psychologiczno-pedagogicznej ze Szkoty- dotyczy wytgcznie
kandydata/kandydatki deklarujgcego/deklarujgcej uczestnictwo w formie wsparcia
,sciezka A i B”.

miejscowosc i data podpis rodzica/opiekuna prawnego



