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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY DO PROJEKTU*
„Nasza świetlica – oaza twórców”

Udział w projekcie jest bezpłatny. Osoby, które zgłoszą chęć uczestnictwa i zostaną wybrane do udziału w projekcie, będą uczestniczyć w wybranych przez siebie zajęciach. Zajęcia będą prowadzone we wtorki, środy oraz piątki przez cały okres trwania projektu. 
Prosimy o czytelne wypełnienie formularza.

1. Dane osobowe ucznia:
	Imię:
	
	Nazwisko:
	

	Data urodzenia:
	
	Wiek:
	

	Klasa:
	
	Płeć:
	      Dziewczynka     
      Chłopiec

	Adres zamieszkania:
	


2. Zgłaszam chęć udziału w następujących zajęciach (kandydat może wziąć udział w więcej niż jednej formie wsparcia):
Mali inżynierowie
Świat sztuki
Pogłówkuj
3. Pozostałe informacje:

Rodzice/opiekunowie pracują? 	Matka	Ojciec

Godziny pracy:	od…….…..do………	od…….…..do………

Samotne rodzicielstwo 		TAK  		NIE

4. Uzasadnienie:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
5. Oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem uczestnictwa w projekcie.
6. Zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o Ochronie Danych Osobowych (jednolity tekst Dz. U. Nr 101 poz. 926 z 2002 r.) wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w Formularzu dla potrzeb procesu rekrutacji w projekcie „Nasza świetlica – oaza twórców”.

………………………………………………	………………………………………………………..
               Miejscowość i data	                 Podpis prawnego opiekuna

* W przypadku, gdy kandydat do projektu jest osobą nieletnią formularz powinien zostać podpisany przez prawnego opiekuna.
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