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 Załącznik nr 1.7a do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 
 FORMULARZ REKRUTACYJNY DLA UCZNIA/UCZENNICY 
JUŻ UCZESTNICZĄCEGO W INNYM ZADANIU PROJEKTOWYM 
w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027 

zadanie  nr …….. tytuł ……………………………………………………………………

Działanie 10.3 Kształcenie ogólne  Priorytet X Lepsza edukacja
Projekt pt.: „Wsparcie dzieci i młodzież w wieku szkolnym z terenu gminy Łaziska w rozwijaniu kompetencji, umiejętności, uzdolnień, zainteresowań poza edukacją formalną”, Nr projektu: FELU.10.03-IZ.00-0001/23 w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027 współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus,  realizowany przez Gminną Bibliotekę i Dom Kultury w Łaziskach  na podstawie Umowy  nr 28/FELU.10.03-IZ.00-0001/23-00 zawartej z Instytucją Zarządzającą.

	Data wpływu Formularza do biura projektu:

	

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

	Czytelny podpis:

	

	(wypełnia Beneficjent – GBiDK w Łaziskach)



· Projekt skierowany jest do uczniów szkół podst. kl. I - VIII mieszkających i uczących się na terenie Gminy Łaziska zagrożonej trwałą marginalizacją w woj. lubelskim.
· Przed wypełnieniem formularza rekrutacyjnego należy zapoznać się z Regulaminem rekrutacji  i uczestnictwa w projekcie.
· Wszelkie dodatkowe informacje udzielane są w biurze projektu/miejsca rekrutacji (na parterze dostosowane do potrzeb osób z niepeł. szer. drzwi 1m)  Gminna Biblioteka i Dom Kultury, Łaziska 61, 24-335 Łaziska, tel. 81 828 90 12, email: projekty@bibliotekalaziska.pl
· W przypadku osób z niepełnosprawnością uniemożliwiającą wypełnienie formularza prosimy o kontakt: Gminna Biblioteka i Dom Kultury, Łaziska 61, 24-335 Łaziska, tel. 81 828 90 12, email: projekty@bibliotekalaziska.pl
· Dokumenty rekrutacyjne dostosowane są do stand.WCAG 2.1, aby umożliwić pozyskanie informacji o rekrutacji osobom z różnymi rodzajami niepełnosprawnościami.


I. Dane personalne potencjalnego Uczestnika projektu uczeń/uczennica

	Dane kandydata
	Imię/ Imiona
	

	
	Nazwisko
	

	
	Wiek w chwili przystępowania 
do projektu [footnoteRef:1] [1:  Wiek Uczestnika projektu jest określany na podstawie daty urodzenia i ustalany w dniu rozpoczęcia udziału w projekcie.] 

	

	
	Płeć
	 □ kobieta                            □  mężczyzna 

	
	Pesel
		
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	




	Kontakt
	Adres zamieszkania [footnoteRef:2] [2:  Należy podać miejsce zamieszkania, w rozumieniu Kodeksu Cywilnego, tj. miejscowość w której przebywa się z zamiarem stałego pobytu. Adres ten powinien umożliwić kontakt w przypadku zakwalifikowania do projektu.] 

	

	
	Kod pocztowy
	

	
	Gmina
	

	
	Telefon kontaktowy
	

	
	Adres e-mail
	





II. Dane dodatkowe (dane ucznia/uczennicy) 

	1.
	Status osoby na rynku pracy w chwili przystąpienia do Projektu
	  □ osoba ucząca się 

	2.
	Data rozpoczęcia i zakończenia udziału w projekcie

	

	3.
	Data rozpoczęcia udziału we wsparciu

	

	4.
	Sytuacja po zakończeniu udziału w projekcie 
	




	5.
	Zakończenie udziału osoby w projekcie zgodnie z zaplanowaną dla niej ścieżką uczestnictwa 
	

	6.
	Rodzaj otrzymanego wsparcia 


	






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

III. Oświadczenia potencjalnego Uczestnika projektu 
(W przypadku uczestnika projektu nieposiadającego zdolności do czynności prawnych, fakt zapoznania się z powyższymi informacjami potwierdza jego rodzic/opiekun prawny)

Ja niżej podpisany/a ………………………………………………………………..……..…..
zamieszkały/a ………………………………………………………………………..………..
legitymujący/a się dowodem osobistym (seria i nr dowodu osobistego)  …………………….

Oświadczam, że :

wszystkie wymagane oświadczenia, zaświadczenia, dokumenty zostały już złożone przy rekrutacji  do innego zadania w ramach projektu „Wsparcie dzieci i młodzież w wieku szkolnym z terenu gminy Łaziska w rozwijaniu kompetencji, umiejętności, uzdolnień, zainteresowań poza edukacją formalną”.


(podpis rodzica/opiekuna prawnego)
V. Ocena kwalifikowalności uczestnictwa w Projekcie 
(wypełnia Beneficjent – GBiDK w Łaziskach)
	Kandydat spełnia/nie spełnia 
 wstępne kryteria uczestnictwa w Projekcie 

	Liczba punktów



	Kandydat zakwalifikował się do udziału w  zadaniu  


	nr … tytuł ……………….


	Data oraz czytelny podpis 
osoby weryfikującej formularz rekrutacyjny:
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