Projekt wspétfinansowany
w ramach programu

Zespot Szkoét Gastronomicznych
m Marll Skdodowskiej-Curie w Czestochowie . bl
' Unii Europejskiej Erasmus+

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY (osoba uczaca sie)
na podstawie przyznanej akredytacji
nr 2021-1-PL01-KA120-VET-000045844
w ramach projektu Erasmus +
Mobilnos¢ 0s6b uczacych sig i kadry w ramach ksztalcenia
zawodowego

Czes$¢ A — wypehnia kandydat/ka (osoba uczaca si¢)

UWAGA: Prosimy o wypelnienie wszystkich p6l formularza. CZYTELNIE,
DRUKOWANYMI LITERAMI.

Dane podstawowe kandydata/tki
IMIE

NAZWISKO
PLEC

PESEL

DATA URODZENIA
(DD/MM/RRRR)
OBYWATELSTWO
ADRES ZAMIESZKANIA
(ULICA, KOD POCZTOWY,
MIASTO)
TELEFON KONTAKTOWY

Sytuacja uczestnika/ki w chwili przystepowania do projektu

Nie wlasciwe prosze skresli¢

Zamieszkuje obszar: miejski / wiejski
Pochodze z rodziny wielodzietnej TAK/NIE
(rodzina, ktéra posiada minimum troje dzieci)

Pochodzg z rodziny niepeinej TAK/NIE

(Rodzina niepetna — rodzina, w ktorej dziecko
jest wychowywane przez jedna osobg¢ dorosta,
na ktoérej spoczywa odpowiedzialnos¢ za
gospodarstwo domowe)

Znajduje sie w trudnej sytuacji materialnej TAK/NIE

Oswiadczenia kandydata

Oswiadczam wiasnorgcznym podpisem*, co nastgpuje:

1. Informacje zamieszczone w formularzu sg zgodne stanem faktycznym a dane w nich zawarte sg
prawdziwe.

2. Zapoznalem(-am) si¢ z trescig Regulaminu rekrutacji uczestnikow projektu i akceptuje jego
tres¢.

3. Zostatam/-em poinformowana/-y, ze uczestniczg w projekcie realizowanym i finansowanym ze
srodkow Unii Europejskiej w ramach programu Erasmus +.
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4. Moj stan zdrowia pozwala na podjecie czynnosci wynikajacych z programu stazu zawodowego
prowadzonego w ramach ww. projektu. Przekazalem (-am) Organizatorowi wszystkie niezb¢dne
informacje na temat mojego stanu zdrowia oraz zalecen medycznych majacych znaczenie dla
realizacji zagranicznego programu stazu.

data i podpis rodzica/opiekuna data i podpis kandydata/tki

Oswiadczenie rodzica/opiekuna prawnego:

Wyrazam zgode¢ na udzial mojego syna/corki na podstawie przyznanej akredytacji nr 2021-1-
PLO1-KA120-VET-000045844 w ramach programu Erasmus + Mobilno$¢ osob uczacych sig i
kadry w ramach ksztalcenia zawodowego realizowanego przez Zespot Szkot
Gastronomicznych w Czestochowie oraz akceptuje postanowienia regulaminu uczestnictwa w
projekcie. Jednocze$nie o§wiadczam, ze pokryje ewentualne koszty w przypadku zatajenia
informacji dotyczacych stanu zdrowia mojego syna/corki oraz wezesniejszego opuszczenia
praktyk przez mojego syna/corke.

Zobowiazuje si¢ rowniez do uczestniczenia w spotkaniach organizacyjnych i ewaluacyjnych
zwigzanych z przygotowaniem, realizacja i podsumowaniem projektu.

Czytelny podpis rodzicow/opiekunow:

1. MatKa .o Nrtelefonu ..o
2.0JCIEC vttt NrEElefONU ...oevvie e
3. 0piekun Prawny ........ccccecvevrenenineineinens NrEelefonU ...

Miejscowos¢, data i podpis rodzica/opiekuna adres mailowy do kontaktu z opiekunem
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Cze$¢ B — wypelnia upowazniony nauczyciel

Lp. |Informacja na temat kryteriow rekrutacji:

1. [Imi¢ | nazwisko ucznia

Ocena z zachowania z ostatniego zakonczonego
2. semestru (skala 1-6)

Ocena z jezyka angielskiego z ostatniego
3. |zakonczonego semestru (skala 1-6)

Srednia ocen z ostatniego zakoficzonego semestru
4. |(skala 1-6)

Srednia ocen z przedmiotéw zawodowych — z
6. |ostatniego zakonczonego semestru
(skala 1-6)

Frekwencja z ostatniego zakonczonego semestru
7. |(skala 1-6)

Oceng predyspozycji dokonang przez wychowawce
8. |(skala 1-6)

9. |Ocena z rozmowy kwalifikacyjnej w jezyku
angielskim (skala 1-11),

Aktywno$¢ w ramach samorzadu uczniowskiego

Udziat w dodatkowych szkoleniach, konkursach
11. przedmiotowych, [] TAK [] NIE

Zawodach sportowych (TAK/NIE)

12 Udziatl w pracach na rzecz szkoty (TAK/NIE)

[] TAK [] NE

Dodatkowe uwagi:

Podpis nauczyciela wychowawcy
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R S w oo Unii Europejskiej Erasmus+
Klauzula informacyjna dotyczgca przetwarzania danych osobowych

w ramach projektu Erasmus +
Mobilnos¢ osob uczacych si¢ i kadry w ramach ksztalcenia zawodowego

Zgodnie z Rozporzadzeniem 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 (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych) —
dalej ,,RODO” informuje, Ze:

1. Administratorem danych osobowych jestZesp6l Szkél Gastronomicznych im. Marii Sklodowskiej-

Curie w Czestochowie.

Z administratorem danych mozna skontaktowac si¢ poprzez:

a. adres do korespondencji: ul. Worcella 1, 42-202 Czestochowa,
b. numer telefonu: 34 361 17 15

c. adres e-mail: zsg@edukacja.czestochowa.pl

2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych mozliwy jest za posrednictwem poczty elektronicznej:
iod.bfo@edukacja.czestochowa.pl lub telefonicznie pod humerem 34 370 63 14.

3. Cel i podstawa prawna przetwarzania danych.

a. Dane osobowe beda przetwarzane w celu rekrutacji uczestnikow projektu Erasmus + Mobilnosé osob
uczqcych sie i kadry w ramach ksztalcenia zawodowego (dalej ,,projekt”) oraz realizacji umowy i
porozumienia na organizacj¢ praktyk w ramach projektu oraz speinienia obowigzkow prawnych
nalozonych na administratora.

b. Dane osobowe beda przetwarzane na podstawie umowy/porozumienia zawartego pomigdzy Zespotem
Szkot Gastronomicznych im. Marii Sktodowskiej-Curie w Czgstochowie, a praktykantem — uczniem, w
zwigzku z art. 6 ust. 1 lit b, c RODO).

4. Dane osobowe Dane osobowe beda przekazywane podmiotom uprawnionym do ich przetwarzania na
podstawie przepisow prawa lub na podstawie umowy zawartej z Zespotem Szkot Gastronomicznych im.
Marii Sktodowskiej-Curie w Czgstochowie w szczegolnosci:

a. Head of Unit B4. Directorate B — Youth, Education &Erasmus+. Directorate-General of Educationa,
Youth, Sport and Culture European Commission — administrator danych przetwarzanych do celéw
realizacji i monitorowania Umowy Finansowe]j oraz zarzadzania nig lub w celu ochrony intereséw
finansowych UE, w tym do celow kontroli, audytow i dochodzen;

. Fundacja Rozwoju Systemu Edukacji (instytucja posredniczaca) w Warszawie;

€. Organizacja przyjmujaca:SISTEMA TURISMO w celu realizacji praktycznej nauki zawodu oraz
wydania certyfikatu;

d. podmiotom uprawnionym do obslugi dorgczen (Poczta Polska, kurierzy itp.), podmiotom
zapewniajacym wsparcie techniczne dla uzytkowanych systeméw informatycznych oraz firmie
zapewniajacej hosting strony internetowej i hosting kont pocztowych.

5. Dane osobowe uczestnikow projektu bedg przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji celu okreslonego
w pkt. 3, a po tym czasie w celach archiwalnych, zgodnie z Jednolitym Rzeczowym Wykazem Akt, ktory
dostepny jest w sekretariacie szkoty.

Na zasadach okreslonych przepisami RODO przystuguje Panstwu prawo zadania od Administratora:

dostepu do swoich danych;

sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych;

ograniczenia przetwarzania danych osobowych;

usunigcia danych osobowych;

prawo do sprzeciwu wobec przetwarzania;

whniesienia skargi do Prezesa UODO (na adres Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2,

00-193 Warszawa, tel. 22 531 03 00).

Panstwa dane osobowe nie bedg przetwarzane w sposdb zautomatyzowany i nie beda profilowane
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