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Zalgcznik nr 1 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie

FORMULARZ REKRUTACYJNY DO UDZIALU W PROJEKCIE / UCZEN/UCZENNICA
w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027

zadanie nr ........ 137410 G N

Dzialanie 10.3 Ksztalcenie ogélne

Priorytet X Lepsza edukacja

Projekt pt.: Wsparcie dzieci i mtodziez w wieku szkolnym z terenu gminy t.aziska w rozwijaniu
kompetencji, umiejetnosci, uzdolnien, zainteresowan poza edukacja formalng”,

Nr projektu: FELU.10.03-1Z.00-0001/23 w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-
2027 wspotinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, realizowany przez Gminna
Biblioteke i Dom Kultury w Laziskach na podstawie Umowy
nr 28/FELU.10.03-1Z2.00-0001/23-00 zawartej z Instytucja Zarzadzajacg.

Data wplywu Formularza do biura projektu:

Numer ewidencyjny:
(nr formularza/nr zadania/rok)

Czytelny podpis:

(wypetnia Beneficjent — GBiDK w Laziskach)

v" Projekt skierowany jest do ucznidéw szkét podst. kl. T - VIII mieszkajacych i uczacych sie na terenie
Gminy Laziska zagrozonej trwatg marginalizacja w woj. lubelskim.

v Przed wypelnieniem formularza rekrutacyjnego nalezy zapoznaé si¢ z Regulaminem rekrutacji
1 uczestnictwa w projekcie.

v' Wszelkie dodatkowe informacje udzielane sa w biurze projektu/miejsca rekrutacji (na parterze
dostosowane do potrzeb osob z niepel. szer. drzwi Im) Gminna Biblioteka i Dom Kultury, Laziska
61, 24-335 Laziska, tel. 81 828 90 12, email: projekty@bibliotekalaziska.pl

v' W przypadku o0s6b z niepetnosprawnoscia uniemozliwiajaca wypeknienie formularza prosimy o
kontakt: Gminna Biblioteka i Dom Kultury, Laziska 61, 24-335 Laziska, tel. 81 828 90 12, email:
projekty(@bibliotekalaziska.pl

v Dokumenty rekrutacyjne dostosowane sg do stand. WCAG 2.1, aby umozliwi¢ pozyskanie informacji
o rekrutacji osobom z r6znymi rodzajami niepetnosprawnosciami.

Instrukcja wypelniania formularza rekrutacyjnego:

1. Formularz musi by¢ wypekiony czytelnie w jezyku polskim (elektronicznie Iub odrgcznie
DRUKOWANYMI literami ) oraz wydrukowany i podpisany czytelnie w miejscach do tego
wyznaczonych.

2. Pola oznaczone szarym kolorem wypetnia Biuro Projektu.

3. Formularz musi by¢ kompletny, tj.:

musi zawiera¢ wszystkie strony,

kazde pole formularza musi by¢ wypetione,

nie nalezy usuwac jakiejkolwiek tresci niniejszego dokumentu

w pytaniach zamknigtych wybrana odpowiedz zaznaczy¢ znakiem ,,X”,

w przypadku jakichkolwiek skreslen, prosze postawi¢ parafke wraz z datg (obok skreslenia)
a nastepnie napisa¢ poprawnie

oo o


mailto:projekty@bibliotekalaziska.pl
mailto:projekty@bibliotekalaziska.pl

Fundusze Europejskie Rzeczpospolita  Dofinansowane przez S B=lubelskie
dla Lubelskiego - Polska Unig Europejskg “ J“"‘i’fjf' tycie!

L Dane personalne potencjalnego Uczestnika projektu uczen/uczennica

Imi¢/ Imiona

Nazwisko

Wiek w chwili przystepowania
do projektu !

Pleé [ kobieta 0 mezczyzna

Dane kandydata

Obywatelstwo

Pesel

Adres zamieszkania >

Kod pocztowy

Gmina

Powiat

Wojewodztwo

Kraj
Obszar zamieszkania wg O tereny stabo zaludnione (wiejskie) — wigcej niz 50% ludnosci
stopnia urbanizacji DEGURBA | zamieszkuje obszary wiejskie

Dane kontaktowe

Telefon kontaktowy

Adres e-mail

II1. Dane dodatkowe (dane ucznia/uczennicy)

Status osoby na rynku pracy w chwili O osoba uczaca si¢
przystapienia do Projektu

Data rozpoczecia i zakonczenia udziatu w
2. | projekcie

3 | Data rozpoczgcia udziatu we wsparciu

Sytuacja po zakonczeniu udziatu w
4. | projekcie

Zakonczenie udzialu osoby w projekcie
5. | zgodnie z zaplanowang dla niej Sciezka
uczestnictwa

Rodzaj otrzymanego wsparcia

(data i miejsce) (czytelny podpis rodzica/opiekuna)

! Wiek Uczestnika projektu jest okreslany na podstawie daty urodzenia i ustalany w dniu rozpoczecia udziatu w projekcie.
% Nalezy podaé¢ miejsce zamieszkania, w rozumieniu Kodeksu Cywilnego, tj. miejscowo$é w ktorej przebywa sie z zamiarem statego pobytu. Adres
ten powinien umozliwi¢ kontakt w przypadku zakwalifikowania do projektu.
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III.
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Oswiadczenia potencjalnego Uczestnika projektu
(W przypadku uczestnika projektu nieposiadajgcego zdolnosci do czynnosci prawnych, fakt zapoznania si¢ z powyzszymi
informacjami potwierdza jego rodzic/opiekun prawny)

JaNIZE) POAPISANY/A .. eveeetet ittt e e e et et e eae e e e aane
ZAMIESZKATY/@ « ..o
legitymujacy/a si¢ dowodem osobistym (seria i nr dowodu osobistego) ...............c.oeeenni.

Oswiadczam, ze :

L.

2.

Uczen/uczennica (imig nAzwisko UCZESINIKQ) ...........covuiiriieii it eiee it eieeaans
zamieszkuje na terenie wojewodztwa lubelskiego.

Oswiadczam, ze (imig nazwisko UCZESINIKQA)........c.oouie it eeeaan
uczy si¢ na terenie gmin zagrozonych trwala marginalizacja lub miast $rednich tracacych funkcje
spoleczno — gospodarcze w wojewoddztwie lubelskim, tj. Gmina Laziska.

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Pouczony o odpowiedzialnos$ci za skladanie oSwiadczen niezgodnych z prawda:

1.

1.

Oswiadczam, ze posiadam petng zdolno$¢ do czynnosci prawnych oraz korzystam z petni praw publicznych.

Oswiadczam, ze wyrazam $wiadomie zgodnie z art. 7 ust.2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(Dz.U. UE.L. 119/1 z 04.05.2016) zwanego ,,RODO” wyrazng i dobrowolng zgod¢ na przetwarzanie moich
danych osobowych przez Beneficjenta Gminng Biblioteke i Dom Kultury, Laziska 61, 24-335 Laziska, do
celow zwiazanych z przeprowadzeniem rekrutacji, realizacji, monitoringu i ewaluacji projektu, do przekazania
informacji dotyczacej sytuacji po zakonczeniu udziatu w Projekcie (do 4 tygodni od zakonczenia udzialu) a
takze w zakresie niezbednym do wywiazania si¢ Beneficjenta z obowigzkow wobec Instytucji Zarzadzajacej
Wojewoddztwem Lubelskim ul. Artura Grottgera 4, 20-029 Lublin, www.lubelskie.pl, info@lubelskie.pl. w
ramach programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027 wynikajacych z umowy nr
28/FELU.10.03-12.00-0001/23-00.

Jednoczesnie o§wiadczam, ze moja zgoda spelnia wszystkie warunki, o ktérych mowa w art. 7 RODO, tj.
przyshuguje mi mozliwo$¢ jej wycofania w kazdym czasie, zapytanie o zgode¢ zostalo mi przedstawione w
wyraznej 1 zrozumiatej formie oraz poinformowano mnie o warunku mozliwosci jej rozliczalnosci.
Oswiadczam, ze zapoznalem/-am si¢ z Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie i akceptuje jego
warunki.

Oswiadczam, iz zapoznalem/zapoznatam si¢ z obowigzujacymi zasadami rekrutacji w tym terminami
postepowania rekrutacyjnego oraz postgpowania uzupetniajacego, a takze terminami sktadania dokumentéw.
W szczegolnosci mam $wiadomo$¢ przystugujacych komisji rekrutacyjnej rozpatrujacej ztozony formularz
wraz z zalacznikami uprawnien do potwierdzania okoliczno$ci wskazanych w o$wiadczeniach.

Oswiadczam, ze zostalem/-am poinformowany/-a, ze projekt jest wspélfinansowany z Europejskiego
Funduszu Spolecznego Plus i z budzetu panstwa.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego
potencjalnego Uczestnika projektu )
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IV. Do niniejszego Formularza rekrutacyjnego przedktadam ponizsze zataczniki: (prosze zaznaczyé x w
miejscu sktadanego zalgcznika)

Dokumenty potwierdzajgce spelnienie przez uczestnika projektu kryterium kwalifikowalnoS$ci
uprawniajace do udzialu w projekcie:

[] zaéwiadczenie potwierdzajace status ucznia szkoly podstawowej z terenu wojewddztwa lubelskiego
(zalacznik nr 1.1)

[1 orzeczenie o niepelnosprawnos$ci w rozumieniu przepisoéw ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o

rehabilitacji zawodowej 1 spotecznej oraz zatrudnianiu osdb niepetlnosprawnych (kopia pierwszej strony
potwierdzona wilasnorgcznie za zgodnosc¢ z oryginatem);

[1 orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjalnego, wydane przez publiczng poradnie psychologiczno —

pedagogiczna na podstawie ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo o$wiatowe (kopia pierwszej strony
potwierdzona wilasnorecznie za zgodnos¢ z oryginatem);

[ o$wiadczenie dotyczace pochodzenia ucznia z rodziny wielodzietnej (zalacznik nr 1.2);
[] za$wiadczenie o umieszczeniu dziecka w pieczy zastepczej;

[1 os$wiadczenie potwierdzajace posiadanie przez ucznia statusu dziecka pozbawionego catkowicie,
czesciowo lub okresowo opieki rodzicielskiej (zalgcznik nr 1.3);

[] o$wiadczenie dotyczace wychowywania si¢ w rodzinie niepetnej (zalacznik nr 1.4);

[1 decyzja (kopia ) potwierdzajaca pobieranie przez jedno z rodzicow/opiekundéw prawnych (w okresie
zasitkowym obejmujgcym miesigc rozpoczecia udziatu w projekcie) $wiadczen rodzinnych na podstawie
ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych,;

[1 oswiadczenie, ze nie wydano decyzji o zwrocie nienaleznie pobranego $wiadczenia rodzinnego w
weryfikowanym okresie (zalgcznik nr 1.5);

[] oswiadczenie potwierdzajace do§wiadczenie migracji (zalacznik nr 1.6);

V. Ocena kwalifikowalno$ci uczestnictwa w Projekcie

(wypetnia Beneficjent — GBIiDK w Laziskach)

Kandydat spetnia/nie spetnia Liczba punktow
wstepne kryteria uczestnictwa w Projekcie

Kandydat zakwalifikowat si¢ do udziatu w nr...tytul ...
zadaniu

Data oraz czytelny podpis
osoby weryfikujacej formularz rekrutacyjny:




