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DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE
EUROPEJSKIE PRAKTYKI I SZKOLENIA ZAWODOWE

nr projektu:2025-1-PL01-KA121-VET-000324985)
współfinansowany przez Unię Europejską,Kształcenie i szkolenia zawodowe; 
Akcja 1: Mobilność Edukacyjna
(Akredytacja nr 2020-1-PL01-KA120-VET-095592)



Ja, niżej podpisany/-a........................................................................................................ z klasy ................. 
deklaruję udział w projekcie p.t.„Europejskie Praktyki i Szkolenia Zawodowe” realizowanym
w Zespole Szkół Ekonomicznych im. Jana Pawła II w Złotowie finansowanymze środków
Unii Europejskiej w ramach programu ERASMUS, Kształcenie i szkolenia zawodowe; 
Akcja 1: Mobilność Edukacyjna (Akredytacja nr 2020-1-PL01-KA120-VET-095592)

[bookmark: _GoBack]Zgoda na przetwarzanie danych osobowych uczestnika - Niniejszym  oświadczam,  że zgodnie z   Ustawą z dnia 10maja2018r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz. U. z 2019 r. poz. 1781)oraz z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2018/1725 z dnia 23 października  2018r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych przez instytucje, organy i jednostki organizacyjne Unii i swobodnego przepływu takich danych (uchylającym rozporządzenie (WE) nr 45/2001)wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych przez Zespół Szkół Ekonomicznych im. Jana Pawła II w Złotowie w związku z  realizacją projektu „Europejskie Praktyki i Szkolenia Zawodowe”.


….............................................         				     ……….................................................... 	
(miejscowość, data)                       				               (czytelny podpis ucznia) 	
	
….……............................................................ 
(czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)






DANE UCZESTNIKA PROJEKTU: 

1. Imię (imiona): ............................................................................................................
2. Nazwisko: ....................................................................................................................
3. Data i miejsce urodzenia: …………………………………………………………………
4. PESEL: .........................................................................................................................
5. Dowód osobisty (seria, numer) ...................................……………………………..…..
6. Data ważności dowodu osobistego .........…………………………………………….….
7. Paszport (seria, numer) ...................................…………….……………………….…..
8. Data ważności paszportu …………........…………………………………………………
9. Obywatelstwo ……………………………………



DANE KONTAKTOWE:

1.Ulica/miejscowość: .............................................................................................................
2. Nr domu: ....................................................... 3. Nr lokalu:...............................................
4. Kod pocztowy: ...................................................................................................................
5. Miejscowość: .....................................................................................................................
6. Województwo: ............................................... 7. Powiat:...................................................
8. Telefony: a) uczestnika …………..………… c) komórkowy matki  .........................
 d) komórkowy ojca .............................
9. Adres poczty elektronicznej uczestnika (e-mail) ................................................................
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