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Zatgcznik Nr 2 do regulaminu
Deklaracja uczestnictwa w projekcie konkursowym
., Matopolskie Talenty” — 1 1 1l etap edukacyjny — Gmina Cigzkowice

Realizowany w ramach poddziatania 10.1.5 Wsparcie uczniéw zdolnych z Europejskiego
Funduszu Spotecznego Typ Projektu C. rozwdj uzdolnien oraz poglebianie zainteresowan

i aktywnosci edukacyjnej ucznidow, Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Matopolskiego na lata 2014-2020
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Wiek ucznia w chwili przystapienia do projektu ............ccooiiiiiiiiiiiiii

Dane kontaktowe

Miejsce zamieszkania ucznia:

Kraj oo WOJEWOAZEWO ...vititiiet et eaes
Powiat/Miasto na prawach powiatu ...............cooeviiiiiiniiinnn (€25 1T RN
MI€JSCOWOSCE ... UHCA vt
Nrbudynku ... ,Nrlokalu................... ,kod pocztowy ...
Telefon kontaktowy: ..............ocoevivninnnnn. Adres poczty eleKtronicznej .........o.oveeriiriiirineiiiianiainananns

Status ucznia na rynku pracy w chwili przystapienia do projektu:
[0 Osoba bierna zawodowo, w tym:
[0 Osoba uczaca sig

0 Inne



Status ucznia w chwili przystapienia do projektu:
Uczen nalezacy do mniejszo$ci narodowej lub etnicznej, migrant, osoba obcego pochodzenia:
O tak
O nie
0 odmowa podania informacji
Uczen bezdomny lub dotkniety wykluczeniem z dostepu do mieszkan:
O tak
O nie
Uczen z niepelnosprawnos$ciami:
O tak

Prosz¢ wskazacé jakie specjalne potrzeby dla ucznia tzw. mechanizmy racjonalnych
Usprawnien powinny zostaé¢ zapewnione w projekcie (np. specjalistyczny transport, dostosowanie
architektoniczne budynku, zapewnienie thumacza jezyka migowego, materiaty opracowane w jezyku Braille’a,
zapewnienie opiekuna, Specjalne WYZYWICIIC). .. ....uutuutett ettt ettt ettt et

] nie
0 odmowa podania informacji
Uczen w innej niz wymienione powyzej niekorzystnej sytuacji spolecznej:
O tak
O nie
O odmowa podania informacji

Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za zlozenie nieprawdziwego o$wiadczenia
lub zatajenie prawdy, niniejszym oswiadczam, zZe dane zawarte w deklaracji uczestnictwa sq zgodne z prawdg.

Miejscowosé i data CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU
Ciezkowice 6.09.2019r. LUB JEGO USTAWOWEGO PRZEDSTAWICIELA*
- rodzica/rodzicow

- opiekuna prawnego/opiekunéw prawny*

*QGdy uczestnik projektu jest matoletni



