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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY  

 

do Projektu Erasmus+ 

nr projektu 2023-1-PL01-KA121-VET-000115079 

Akcji 1 Mobilność uczniów i kadry w sektorze Kształcenie i Szkolenia Zawodowe  

 

*prosimy o czytelne wypełnienia formularza i  jego podpisanie w wyznaczonym miejscu; 

wnioski niekompletne nie będą rozpatrywane  

 

 

Dane podstawowe kandydatki/kandydata 

Imię 
 

 

Nazwisko 
 

 

Data urodzenia (dd/mm/rrrr) 
 

 

Obywatelstwo 
 

 

Adres zamieszkania (ulica, kod pocztowy, 
miasto) 
 

 

Telefon kontaktowy 
 

 

Email 
 

 

Imiona i nazwisko rodziców/opiekunów 
 

 

Telefon kontaktowy do rodziców/opiekunów 
 

 

Zawód, w którym kształci się uczeń 
 

 

Szkoła (technikum lub branżowa) i klasa 
 

 

Nazwisko i imię wychowawcy 

 

 

Ocena uzyskana na świadectwie z j. 

angielskiego  

w roku szkolnym 2022/2023 

 

Średnia z uzyskanych ocen z przedmiotów 

zawodowych w roku szkolnym 2022/2023 

 

Ocena z zachowania na zakończenie roku 

szkolnego 2022/2023 
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Osiągnięcia (konkursy, olimpiady, certyfikaty), 

zaangażowanie społeczne 

Proszę wypisać konkretne przykłady działań, 

kursów, zdobytych certyfikatów. 

 

 

 

 

Czy brałeś już udział w poprzednim projekcie 

Erasmus+? 

 

Korzystanie z pomocy socjalnej. Wpisz tak lub 

nie. 

 

Pochodzenie z terenów wiejskich. Wpisz tak lub 

nie. 

 

 

UWAGA! 

Do wniosku proszę załączyć pisemną podpisaną opinię wychowawcy o uczniu/uczennicy. 

  

Zgadzam się na  udział ucznia/uczennicy w Projekcie po zakwalifikowaniu się do 

niego. 

Zgadzam się na udostępnienie moich danych ( danych mojego dziecka- dotyczy osób 

niepełnoletnich) osobowych w zakresie niezbędnym do zakupu biletów lotniczych i 

ubezpieczenia w związku z organizacją wyjazdu w ramach wskazanego powyżej 

Projektu Erasmus+. 

 

 

 

_____________________                                                                ______________________________ 

miejscowość i data        podpis kandydata  

 

_______________________     _____________________________

     

miejscowość i data                 podpis rodzica/opiekuna


