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Projekt „Zintegrowany Program Rozwoju Uniwersytetu Przyrodniczego w Lublinie”- nr  POWR.03.05.00-00-Z232/17

Załącznik nr 5
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY DLA STUDENTA/STUDENTKI
	Jestem studentem Uniwersytetu Przyrodniczego w Lublinie kierunku Weterynaria
	Tak
	

	
	Nie
	

	System studiów

(wstaw znak „x” we właściwym miejscu)
	Stacjonarny 
	

	
	Niestacjonarny
	

	Stopień, rok i semestr studiów
	


	DANE PERSONALNE POTENCJONALNEGO/J UCZESTNIKA/CZKI PROJEKTU

	IMIĘ (IMIONA)
	

	NAZWISKO
	

	PŁEĆ
	

	PESEL
	

	MIEJSCE URODZENIA
	

	WYKSZTAŁCENIE

(wstaw znak „x” we właściwym miejscu)
	
	ponadgimnazjalne 

	
	
	policealne (osoby, które ukończyły szkołę policealną, ale nie ukończyły studiów wyższych)

	
	
	wyższe (ukończone studia licencjackie/inżynierskie/magisterskie)

	ADRES ZAMIESZKANIA
	Województwo
	

	
	Powiat
	

	
	Gmina
	

	
	Miejscowość
	

	
	Ulica
	

	
	Nr budynku
	

	
	Nr lokalu
	

	
	Kod pocztowy i poczta
	

	DANE KONTAKTOWE
	Telefon kontaktowy
	

	
	Adres e-mail
	

	STATUS NA RYNKU PRACY

(wstaw znak „x” we właściwym miejscu)
	
	Osoba bezrobotna niezarejestrowana w ewidencji urzędu pracy

	
	
	Osoba bezrobotna zarejestrowana w ewidencji urzędu pracy

	
	
	Osoba bierna zawodowo (np. student)

	
	
	Osoba pracująca (jeżeli tak, zaznaczyć poniżej właściwe)

	
	zatrudniony w:

 (nazwa pracodawcy)
	

	
	wykonywany zawód:
	

	Zgłaszam chęĆ odbycia stażu zgodnego 
z kierunkiem studiów 
w przedsiebiorstwie
(wstaw znak „x” we właściwym miejscu)
	Tak
	

	
	Nie
	

	Deklaruję swoją dyspozycyjność w pełnym zaplanowanym zakresie stażu
(wstaw znak „x” we właściwym miejscu)
	Tak
	

	
	Nie
	

	ŚREDNIA OCEN Z OSTATNIEGO  ROKU STUDIÓW 

(udokumentowana stosownym zaświadczeniem wydanym przez Dziekanat)
	

	Udokumentowana działalność na rzecz Wydziału/Uczelni
(wstaw znak „x” we właściwym miejscu)
	Działalność w kołach naukowych
	

	
	Działalność w samorządzie studenckim
	

	
	Inne
	

	Posiadam orzeczenie o niepełnosprawności
(należy dołączyć orzeczenie z ZUS)
	Tak
	

	
	Odmowa podania danych
	

	
	Nie
	

	Korzystam z programu Erasmus+
(wstaw znak „x” we właściwym miejscu)
	Tak
	

	
	Nie
	

	Posiadam doświadczenie zawodowe
	Tak
	

	
	Nie
	


OŚWIADCZENIE
1. Wyrażam chęć udziału w projekcie.

2. Zapoznałem/am się z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie i akceptuję jego zapisy.

3. Zostałem/łam poinformowany(a), że projekt jest finansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego oraz budżetu państwa
4. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Organizatora stażu, tym samym wyrażam zgodę na prowadzenie wobec mojej osoby dalszego postępowania rekrutacyjnego. 
5. Zostałem/łam poinformowany/a, o możliwości odmowy podania danych wrażliwych tj. danych rasowych i etnicznych oraz dotyczących stanu zdrowia.

6. Jestem świadomy/a, że złożenie Formularza zgłoszeniowego nie jest równoznaczne z zakwalifikowaniem do udziału w projekcie.

7. Zobowiązuję się do informowania Beneficjenta o wszelkich zmianach danych podanych w dokumentacji rekrutacyjnej zwłaszcza teleadresowych w ciągu 7 dni od ich powstania. 
8. Wyrażam zgodę na udział w badaniach ankietowych, które odbędą się w trakcie i po zakończeniu udziału w projekcie.

9. Zobowiązuję się do uczęszczania na zajęcia zgodnie z harmonogramem

Uprzedzony/a o odpowiedzialności prawnej za złożenie nieprawdziwego oświadczenia lub zatajenie prawdy, niniejszym oświadczam, że ww. dane są zgodne z prawdą.

…………………………………………………………

data i podpis Kandydata/Kandydatki
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