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REGULAMIN 
rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  

„Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 
 
 
 

WSTĘP 
 

1. Regulamin określa zasady rekrutacji oraz warunki udziału w projekcie „Ścieżka Kopernika w Zabrzu”, zwanym dalej 
„Projektem”. 

2. Projekt jest współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego, realizowany  
w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2012, Priorytet III – Szkolnictwo wyższe dla 
gospodarki i rozwoju, Działanie 3.1. Kompetencje w szkolnictwie wyższym. 

3. Projekt jest realizowany od 01.08.2017 r. do 31.07.2019 r. 
 
 

INFORMACJE O PROJEKCIE 
§ 1 

 
1. Realizatorem projektu jest Politechnika Śląska zwana dalej „Organizatorem”. Kierownikiem projektu jest Małgorzata 

Rąb – kierownik Biura Karier Studenckich Politechniki Śląskiej. 
2. Partnerem projektu jest Miasto Zabrze, zwane dalej „Partnerem”. 
3. Projekt skierowany jest do nie mniej niż 120 uczniów i uczennic: 

a. w wieku 16 – 20 lat,   
b. dwóch ostatnich klas liceów i techników zlokalizowanych na terenie Miasta Zabrza, 

zwanych dalej „Uczestnikami”:  
4. Celem projektu jest rozwój kompetencji uczestników w zakresie: komunikowania się, współpracy, 

myślenia krytycznego i kreatywnego, rozwiązywania problemów i działania innowacyjnego przy wykorzystaniu zasobów 
kadrowych i technicznych uczelni, stworzenie niekonwencjonalnych modułów zajęd, popularyzacja nauki oraz 
rozbudzenie w młodzieży ciekawości, kreatywności i chęci pogłębiania wiedzy.  

5. W ramach projektu przewiduje się zorganizowanie zajęd dydaktycznych oraz konkursu i wystawy 
„I ty możesz zostad Kopernikiem”. 

6. Projekt jest realizowany z zachowaniem zasady równości szans i niedyskryminacji, tym dostępności dla osób  
z niepełnosprawnościami, a także z zachowaniem zasady równości szans kobiet i mężczyzn oraz zgodnie z pozostałymi 
politykami i zasadami wspólnotowymi. 

7. Szczegółowych informacji udziela:  
a. Partner: Wydział Oświaty Urzędu Miasta w Zabrzu: sciesluk@um.zabrze.pl lub kraczynska@um.zabrze.pl. 
b. Organizator: Biuro Karier Studenckich Politechniki Śląskiej, Gliwice, ul. Konarskiego 20 p.106, kariera@polsl.pl,  

tel. 32 237 2075. 
 

ZAKRES WSPARCIA 
§ 2 

 
1. Każdy uczestnik bierze udział w jednym, wybranym module. Każdy moduł obejmuje 72 godziny lekcyjne.  
2. Tematy zajęd: 

 Moduł I „Wprowadzenie do projektowania i uruchamiania układów bioelektronicznych z elementami 
programowania graficznego (LabView)”,                                                                              
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 Moduł II „Technologie szybkiego prototypowania z drukiem 3D”,                                                                

 Moduł III „Technologie wirtualnej rzeczywistości, w tym ich prezentacja w jaskini”,                                                   

 Moduł IV „Fizyka - Medycyna - Politechnika - Praca”. 
3. Zajęcia odbywad się będą w grupach (sekcje 4-5 osobowe), prowadzone będą przez kadrę Wydziału Inżynierii 

Biomedycznej metodą Project Based Learning oraz PLTL – „uczenie się poprzez współpracę w grupach”. 
4. Zajęcia będą odbywad się w laboratoriach Wydziału Inżynierii Biomedycznej Politechniki Śląskiej w Zabrzu oraz 

Gliwicach zgodnie z ustalonym harmonogramem (12 tygodni x 6 godzin lekcyjnych). W trakcie zajęd uczestnicy 
otrzymają  ciepły posiłek w formie obiadu. 

5. W ramach projektu uczestnicy wezmą udział w konkursie i wystawie „I ty możesz zostad Kopernikiem” popularyzującym 
naukę wśród młodzieży. 

6. Organizator zastrzega sobie prawo do dokonywania zmian w harmonogramie cyklu zajęd dydaktycznych. Uczestnicy  
o zmianach będą informowani na bieżąco. 

 
 

ZASADY REKRUTACJI 
§ 4 

 
1. Proces rekrutacji prowadzony będzie w 4 cyklach:  IX.2017, I.2018, IX.2018, I.2019.  
2. Nadzór merytoryczny nad procesem rekrutacji sprawuje Partner. Za prawidłowo przeprowadzony proces rekrutacji oraz 

bieżący monitoring odpowiada Komisja Rekrutacyjna z Koordynatorem ds. rekrutacji powołana przez Dyrektora Szkoły. 
3. Rekrutacja uczestników do projektu zostanie przeprowadzona z zachowaniem zasady równości szans i niedyskryminacji, 

tym dostępności dla osób z niepełnosprawnościami, a także z zachowaniem zasady równości szans kobiet i mężczyzn 
oraz zgodnie z pozostałymi politykami i zasadami wspólnotowymi. 

4. Uczestnik ubiegający się o udział w projekcie zobowiązany jest do złożenia: 
a) formularza zgłoszeniowego (Załącznik nr 1), 
b) oświadczenie o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych w celach niezbędnych do rekrutacji 

(Załącznik nr 2), 
c) pisemnej zgody rodzica/opiekuna prawnego na uczestnictwo w projekcie (Załącznik nr 3). 
d) orzeczenia o stopniu niepełnosprawności (jeśli dotyczy) 
e) zaświadczenia wychowawcy o frekwencji w poprzednim roku szkolnym 

5. Dokumenty rekrutacyjne można pobrad ze strony internetowej projektu 
http://www.kariera.polsl.pl/SciezkiKopernika/SK_Zabrze_IB/SK_Zabrze_IB.htm lub osobiście u Koordynatora ds. 
rekrutacji w szkole.  

6. Wypełnione i podpisane dokumenty wymienione w § 4, ust. 4  należy złożyd bezpośrednio Koordynatorowi ds. 
rekrutacji w szkole w kopercie z dopiskiem "Ścieżka Kopernika" do dnia 23.10.2017 r. 

7. Koordynator ds. rekrutacji z danej szkoły osobiście dostarcza dokumenty uczniów wymienione    
w § 4, ust.4 na adres:  Zabrze - Wydział Oświaty Urzędu Miasta w Zabrzu, ul. Wolności 286,41-800 Zabrze, p.310. 

8. Odrzucenie zgłoszenia następuje w przypadku, gdy dokumentacja rekrutacyjna została  wypełniona w sposób 
nieczytelny, w innym języku niż język polski,  nie jest kompletna lub została złożona poza terminem.  

9. O zakwalifikowaniu do projektu decyduje ocena punktowa wynikająca ze spełnienie kryteriów z § 5, na podstawie której 
zostanie sporządzona lista rankingowa. 

10. Do projektu zakwalifikują się kandydaci z najwyższych miejsc z listy rankingowej. Kolejne osoby zostaną umieszczone na 
liście rezerwowej.  

11. Wyniki rekrutacji (lista rankingowa) zostaną przedstawione kandydatom do 7 dni roboczych od dnia zakooczenia 
rekrutacji. 

12. W przypadku gdy Uczestnik zrezygnuje z udziału w projekcie/zostanie skreślony, wolne miejsce zajmie pierwsza  
w kolejności osoba z listy rezerwowej. 

http://www.kariera.polsl.pl/SciezkiKopernika/SK_Zabrze_IB/SK_Zabrze_IB.htm
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13. W przypadku zbyt małej liczby Uczestników rekrutacja może zostad wznowiona w dowolnym momencie trwania 
projektu. 

 
KRYTERIA REKRUTACJI 

§ 5 
 

1. Kandydat będzie mógł uzyskad maksymalnie 8 punktów , na które składa się: 
a) rok nauki kandydata: 

 Ostatni – 2 pkt 

 Przedostatni  - 1 pkt 
b) frekwencja za rok poprzedzający uczestnictwo w projekcie - maksymalnie 5 pkt wg przelicznika: 

 90% - 100% – 5 pkt 

 80% - 89% – 4 pkt 

 70% - 79% – 3 pkt 

 60% - 69% – 2 pkt 

 50% - 59% – 1 pkt 

 poniżej 49% – 0 pkt 
c) niepełnosprawnośd: 

 Orzeczenie zgodnie z ustawą – tak 1 pkt 

 Brak orzeczenia – 0 pkt. 
2. W przypadku uzyskania jednakowej liczby punktów o kolejności kandydatów na listach decyduje data wpłynięcia 

formularza zgłoszeniowego. 
 

PRAWA I OBOWIĄZKI UCZESTNIKÓW PROJEKTU 
§ 6 

 
1. Uczestnicy projektu mają prawo do: 

a. nieodpłatnego  udziału  w  zajęciach,  o  których  mowa  w  §2  w  terminach  podanych  przez organizatorów 
b. potwierdzenia udziału w zajęciach ze strony organizatorów i otrzymania zaświadczenia o podniesieniu kompetencji 
c. zgłaszania uwag dotyczących zajęd realizowanych w ramach projektu, w tym ich organizacji oraz merytorycznej 

treści  
2. Uczestnicy projektu są zobowiązani do: 

a. przestrzegania regulaminu 
b. podpisania całej dokumentacji projektowej (w tym oświadczenia uczestnika projektu - załącznik nr 4, formularza 

uczestnika projektu - załącznik nr 5, deklaracji uczestnika projektu - załącznik nr 6), 
c. terminowego i systematycznego uczestnictwa w organizowanych zajęciach  
d. uczestnictwa konkursie i wystawie „I ty możesz zostad Kopernikiem”. 
e. posiadania ważnego zaświadczenia potwierdzającego posiadanie ubezpieczenia NNW. 
f. podporządkowania się poleceniom organizacyjnym kadry prowadzącej zajęcia 
g. przestrzegania regulaminu i zasad BHP w pracowniach laboratoryjnych, 
h. udziału w Indywidualnym Bilansie Kompetencji (na wejściu i wyjściu z projektu) 
i. wypełnienia ankiety ewaluacyjnej po zakooczeniu zajęd 
j. dojazdu we własnym zakresie na zajęcia dydaktyczne 
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ZASADY REZYGNACJI/SKREŚLENIA UCZESTNIKA Z UDZIAŁU W PROJEKCIE 
§ 7 

 
1. Uczestnik może zrezygnowad z udziału w projekcie, w ciągu 3 dni roboczych od ogłoszenia listy rankingowej.  
2. Uczestnik, który rozpocznie udział w projekcie, może z niego zrezygnowad tylko w wyniku ważnych przyczyn 

zdrowotnych lub zdarzeo losowych. 
3. W terminie do 7 dni od wystąpienia zdarzeo zdrowotnych lub losowych uczestnik przekazuje pisemne oświadczenie o 

rezygnacji (Załącznik nr 7) oraz stosowne zaświadczenia (np. zwolnienie lekarskie) dyrektorowi szkoły, a także 
Partnerowi projektu. 

4. W przypadku rezygnacji Uczestnika z udziału od wystąpienia zdarzeo zdrowotnych lub losowych w trakcie trwania 
projektu jest on zobowiązany do złożenia Koordynatorowi ds. rekrutacji z danej szkoły oświadczenia o rezygnacji 
(Załącznik nr 7). 

5. W przypadku osób niepełnoletnich rezygnacja musi byd podpisana przez rodzica/opiekuna prawnego. 
6. Uczestnik projektu może zostad skreślony z listy w przypadku: 

a. naruszenia postanowieo regulaminu, 
b. rażącego naruszenia porządku organizacyjnego podczas realizacji projektu, 
c. w przypadku stosowania środków odurzających (jak np.: substancje psychotropowe, w tym alkohol, papierosy) 

uczestnik zostanie skreślony z listy uczestników projektu, o czym zostanie poinformowana Dyrekcja szkoły.  
 
 
 

POSTANOWIENIA KOŃCOWE 
§ 8 

 
1. Regulamin wchodzi w życie z dniem 01.09.2017 r. i obowiązuje do zakooczenia projektu tj. 31.12.2019 r. 
2. Do interpretacji niejasności lub kwestii spornych niniejszego regulaminu uprawniony jest wyłącznie Organizator. 
3. Za szkody, zniszczenie mienia należącego do osób trzecich odpowiedzialnośd materialną ponoszą uczestnicy,  

a w przypadku uczestników niepełnoletnich ich rodzice/opiekunowie prawni   uczestnika. 
4. Dojazd uczestników na zajęcia odbywa się we własnym zakresie. 
5. Organizator zastrzega sobie prawo do zmiany regulaminu w czasie trwania projektu. 
6. Każda zmiana niniejszego regulaminu wymaga formy pisemnej. 
7. W sprawach nieuregulowanych niniejszym regulaminem decyzje podejmuje kierownik projektu „Ścieżka Kopernika w 

Zabrzu” po konsultacji z przedstawicielem Partnera. 
 
 
 

 
 

…………………………. 

 
 

…………………………. 
Kierownik projektu Przedstawiciel Miasta Zabrze 
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Załącznik nr 1  
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  
„Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 
do projektu  „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 
Data wpływu

1
:                                                                                      Godzina

1
: 

 
DANE PODSTAWOWE KANDYDATA (wypełnid drukowanymi literami)

2
 

 

Imię: …………………………………………………………………………………………………….. 

Nazwisko:……………………………………………………………………………………………… 

Data urodzenia (dd.mm.rrrr):……………………………………………………………….. 

Tel. kontaktowy kandydata:………………………………………………………………..… 

E-mail kandydata:…………………………………………………………………………………. 

 
DANE SZKOŁY, DO KTÓREJ UCZĘSZCZA KANDYDAT (wypełnid drukowanymi literami)

2
 

 

Nazwa szkoły: ……………………………………………………………………………….……… 

Adres szkoły………………………………………………………………………………………….. 
(ulica, numer budynku, kod pocztowy, miasto): 

 

Klasa: ……………………………………………………………………………………………………. 
 

INFORMACJE DODATKOWE: 

 Orzeczenie o niepełnosprawności: 

 Tak    Nie  
 

 Frekwencja w poprzednim roku szkolnym (na podstawie zaświadczenia wychowawcy) - ………. % 
 
Oświadczam, że zapoznałem(-am) się z treścią Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie „Ścieżka Kopernika w Zabrzu”  
i jednocześnie zobowiązuję się do przestrzegania jego zasad. 
 
 

…………………………………. …………………………………. …………………………………. 
(miejscowośd, data) (czytelny podpis ucznia) (czytelny podpis rodzica/opiekuna 

prawnego)
3
 

1 wypełnia Koordynator ds. rekrutacji 
2 wypełnia uczeo 
3 dot. osób w wieku poniżej 18 lat  
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Załącznik nr 2 
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  
„Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 
OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY NA 

PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH  
w celach niezbędnych do rekrutacji do projektu  „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 
 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w przedstawionych dokumentach rekrutacyjnych dla 

potrzeb niezbędnych do realizacji projektu i przyjmuję do wiadomości, że: 

 moje dane będą przetwarzane przez Politechnikę Śląską oraz Urząd Miasta Zabrze wyłącznie w celu realizacji „Ścieżka 

Kopernika w Zabrzu”, 

 podstawą prawną przetwarzania moich danych osobowych jest Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych 

osobowych (Dz. U. z 2016 r. poz. 922), 

 mam prawo dostępu do swoich danych i ich poprawiania, 

 podanie danych jest dobrowolne, jednakże odmowa ich podania jest jednoznaczna z brakiem możliwości udzielenia 

wsparcia w ramach projektu. 

 

 

 

 
 
 

…………………………………. …………………………………. …………………………………. 
(miejscowośd, data) (czytelny podpis ucznia) (czytelny podpis rodzica/opiekuna 

prawnego)
3
 

 

 

 

 

 

 

 

 

3 w przypadku gdy, uczeo jest osobą niepełnoletnią 
Podpis rodzica oznacza, że zgadza się on do przetwarzania danych jego dziecka w zakresie wymienionym w oświadczeniu. 
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Załącznik nr 3 
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  
„Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 
 

PISEMNA ZGODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO3  
na uczestnictwo w projekcie „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 

  
  

 
 

Ja, niżej podpisany(a) .................................................................................................................... 

legitymujący(a) się dowodem osobistym o numerze: .................................................................. 

zam. .............................................................................................................................................. 

telefon kontaktowy: ...................................................................................................................... 

wyrażam zgodę na udział mojego syna/mojej córki
1
: 

....................................................................................................................................................... 

(imię i nazwisko) 

w działaniach realizowanych w ramach projektu „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” przez Politechnikę Śląską i Miasto Zabrze. 

 

 

 

…………………………………. …………………………………. 
(miejscowośd, data) (czytelny podpis rodzica/opiekuna 

prawnego)
3
 

 

 

 

 

 

 

 

1niewłaściwe skreślid 
3 w przypadku gdy, uczeo jest osobą niepełnoletnią 
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Załącznik nr 4 
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  
„Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 
 
 
 
 
 
 
 

OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA  
projektu „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 
W związku z przystąpieniem do projektu pn. „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” oświadczam, że przyjmuję do wiadomości, iż: 
 

1. Administratorem moich danych osobowych jest Minister Rozwoju pełniący funkcję Instytucji Zarządzającej dla 
Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020, mający siedzibę przy Pl. Trzech Krzyży 3/5, 00-507 
Warszawa. 

2. Podstawę prawną przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 23 ust. 1 pkt 2 lub art. 27 ust. 2 pkt 2 ustawy  
z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2016 r. poz. 922, z późn. zm.) – dane osobowe są 
niezbędne dla realizacji Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020 (PO WER) na podstawie:  

 
1) w odniesieniu do zbioru Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwój: 

a) rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiającego 
wspólne przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu 
Społecznego, Funduszu Spójności, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich oraz 
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiającego przepisy ogólne dotyczące Europejskiego 
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności i Europejskiego 
Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylającego rozporządzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 
20.12.2013, str. 320, z późn. zm.), 

b) rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie 
Europejskiego Funduszu Społecznego i uchylającego rozporządzenie Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 
20.12.2013, str. 470), 

c) ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w 
perspektywie finansowej 2014–2020 (Dz. U. poz. 1146, z późn. zm.); 

2) w odniesieniu do zbioru Centralny system teleinformatyczny wspierający realizację programów operacyjnych:  
a) rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiającego 

wspólne przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu 
Społecznego, Funduszu Spójności, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich oraz 
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiającego przepisy ogólne dotyczące Europejskiego 
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności i Europejskiego 
Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylającego rozporządzenie Rady (WE) nr 1083/2006, 

b) rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 7 grudnia 2013 r. w sprawie 
Europejskiego Funduszu Społecznego i uchylającego rozporządzenie Rady (WE) nr 1081/2006, 

c) ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w 
perspektywie finansowej 2014–2020, 

d) rozporządzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 września 2014 r. ustanawiającego 
szczegółowe przepisy wykonawcze do rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w 
odniesieniu do wzorów służących do przekazywania Komisji określonych informacji oraz szczegółowe przepisy 
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dotyczące wymiany informacji między beneficjentami a instytucjami zarządzającymi, certyfikującymi, 
audytowymi i pośredniczącymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str. 1). 

3. Moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu realizacji projektu – „Ścieżka Kopernika w Zabrzu”,  
w szczególności potwierdzenia kwalifikowalności wydatków, udzielenia wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, 
audytu i sprawozdawczości oraz działao informacyjno-promocyjnych w ramach PO WER. 

4. Moje dane osobowe zostały powierzone do przetwarzania Instytucji Pośredniczącej - Narodowe Centrum Badao  
i Rozwoju, ul. Nowogrodzka 47a, 00-695 Warszawa, beneficjentowi realizującemu projekt - Politechnika Śląska, ul. 
Akademicka 2A, 44-100 Gliwice oraz partnerowi realizującemu projekt - Miasto Zabrze, ul. Powstaoców Śląskich 5-7, 41-
800 Zabrze. Moje dane osobowe mogą zostad przekazane podmiotom realizującym badania ewaluacyjne na zlecenie 
Powierzającego, Instytucji Pośredniczącej lub beneficjenta.  Moje dane osobowe mogą zostad również powierzone 
specjalistycznym firmom, realizującym na zlecenie Powierzającego, Instytucji Pośredniczącej oraz beneficjenta kontrole 
i audyt w ramach PO WER. 

5. Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem możliwości udzielenia 
wsparcia w ramach projektu. 

6. W terminie 4 tygodni po zakooczeniu udziału w projekcie przekażę beneficjentowi dane dotyczące mojego statusu na 
rynku pracy oraz informacje na temat udziału w kształceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia 
kompetencji. 

7. W ciągu trzech miesięcy po zakooczeniu udziału w projekcie udostępnię dane dotyczące mojego statusu na rynku pracy. 
8. Mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania. 

 
 

 
 
 

…………………………………. …………………………………. …………………………………. 
(miejscowośd, data) (czytelny podpis ucznia) (czytelny podpis rodzica/opiekuna 

prawnego)
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3 w przypadku gdy, uczeo jest osobą niepełnoletnią 
Załącznik nr 5 
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  
„Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

FORMULARZ UCZESTNIKA  
projektu „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 

Lp. Nazwa 

1 Zabrzaoskie Ścieżki Kopernika 

2 POWR.03.01.00-00-C051/16 

3 III. Szkolnictwo wyższe dla gospodarki i rozwoju 

4 Działanie 3.1 Kompetencje w szkolnictwie wyższym 

Dane uczestników projektów, którzy otrzymują wsparcie w ramach EFS 

I. Dane uczestnika 

Imię  

Nazwisko  

PESEL  

Płed   

Wykształcenie        Podstawowe                Gimnazjalne           

II. Dane kontaktowe 

Województwo  

Powiat   

Gmina  

Miejscowośd  

Ulica  

Nr budynku/ lokalu  

Kod pocztowy  
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Telefon kontaktowy  

Adres poczty elektronicznej (e-mail)  

III. Szczegóły wsparcia 

Status osoby na rynku pracy w chwili 
przystąpienia do projektu: 

           osoba bierna zawodowo 

           osoba pracująca 

                               w tym osoba ucząca się            Tak                              Nie 

Osoba należąca do mniejszości narodowej 
lub etnicznej, migrant, osoba obcego 
pochodzenia 

           Tak                             Nie                        Odmowa podania informacji 

Osoba bezdomna lub dotknięta 
wykluczeniem z dostępu do mieszkao 

           Tak                             Nie 

Osoba z niepełnosprawnościami            Tak                              Nie                      Odmowa podania informacji   

Osoba przebywająca w gospodarstwie 
domowym bez osób pracujących  

           Tak                              Nie  

w tym: w gospodarstwie domowym 
z dziedmi pozostającymi na utrzymaniu 

           Tak                              Nie  

Osoba żyjąca w gospodarstwie domowym 
składającym się z 1 os. dorosłej i dzieci 
pozostających na utrzymaniu  

           Tak                             Nie  

Osoba w innej niekorzystnej sytuacji 
społecznej (innej niż wymienione 
powyżej) 

           Tak                              Nie                      Odmowa podania informacji 

IV. Rodzaj wsparcia 

Data rozpoczęcia udziału w projekcie  

Data zakooczenia udziału w projekcie  

Zakooczenie udziału osoby we wsparciu 

zgodnie z zaplanowaną dla niej ścieżką 

uczestnictwa 

 

 
…………………………………. …………………………………. …………………………………. 

(miejscowośd, data) (czytelny podpis ucznia) (czytelny podpis rodzica/opiekuna 

prawnego)
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Załącznik nr 6 
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  
„Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 

 

DEKLARACJA UCZESTNIKA PROJEKTU1 

projektu „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 
 

Ja, niżej podpisany(a), ................................................................................................................., 

zam. .................…………………………................................................................................................., 

PESEL: __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __, 

uczęszczający(a) do szkoły: ……………………………………….............................………… 

oświadczam, że: 

 dobrowolnie przystępuję do udziału w projekcie „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” i zostałem(-am) poinformowany(-a), że 

jest on współfinansowany ze środków Unii Europejskiej, 

 we własnym zakresie ubezpieczę się od następstw nieszczęśliwych wypadków, jeśli jeszcze nie posiadam takiego 

ubezpieczenia, 

 wyrażam zgodę na wykorzystywanie zdjęd i filmów z moim wizerunkiem, wykonanych podczas działao realizowanych  

w ramach projektu dla celów informacyjno-promocyjnych projektu 

 wyrażam zgodę na uczestnictwo w działaniach monitorujących projekt, w szczególności na wypełnianie niezbędnych 

ankiet i formularzy, 

 dane podane w "Oświadczeniu uczestnika projektu", jak również w "Formularzu zgłoszeniowym" są zgodne z prawdą, 

 jestem świadomy(-a) odpowiedzialności karnej za podawanie informacji niezgodnych z prawdą wynikającej z Kodeksu 

Karnego, 

 zobowiązuję się do wzięcia udziału w badaniu ankietowym (wypełnienie i przesłanie otrzymanego arkusza ankiety) po 

upływie jednego roku od zakooczenia projektu. 

   
 
 
 
 
 

…………………………………. …………………………………. …………………………………. 
(miejscowośd, data) (czytelny podpis ucznia) (czytelny podpis rodzica/opiekuna 

prawnego)
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3 w przypadku gdy, uczeo jest osobą niepełnoletnią 
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Załącznik nr 7 
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  
„Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 

 

 

 

OŚWIADCZENIE O REZYGNACJI1
  

z uczestnictwa z udziału w projekcie „Ścieżka Kopernika w Zabrzu” 
 

 

Ja, niżej podpisany(a), ................................................................................................................., 

zam. .................…………………………................................................................................................, 

PESEL: __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __, 

rezygnuję z uczestnictwa w projekcie „Ścieżka Kopernika w Zabrzu ”. 

Powodem rezygnacji jest: 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

W celu potwierdzenia powyżej przedstawionego powodu załączam: 

1. .......................................................................................................................................................................... 

2. ........................................................................................................................................................................... 

3. ........................................................................................................................................................................... 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
…………………………………. …………………………………. …………………………………. 

(miejscowośd, data) (czytelny podpis ucznia) (czytelny podpis rodzica/opiekuna 
prawnego)
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3 w przypadku gdy, uczeo jest osobą niepełnoletnią 


