
 

 
Projekt nr RPLD.11.03.01-10-0021/15, pn. ”Stawiamy na zawodowców”,  

współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu 
Operacyjnego Województwa Łódzkiego na lata 2014-2020 

Data złożenia Formularza: ……………………………. 

FORMULARZ ZGŁOSZENIA UCZESTNIKA PROJEKTU  
„Stawiamy na zawodowców” 

CZĘŚĆ A Dane uczestnika 

Nazwisko:  Imię:  

Data urodzenia - 
(RRRR-MM-DD) 

    -   -   Płeć*:  Kobieta*  Mężczyzna* 

PESEL:            Wiek: ………..lat 

Wykształcenie*:  Gimnazjalne*  Inne* 

Opieka nad dziećmi do lat 7 lub opieka nad osobą zależną:  Tak*  Nie* 

Adres zamieszkania: 

Ulica:  Nr domu:  Nr mieszkania:  

Miejscowość:  Miasto*  Wieś*  Gmina:  

Kod pocztowy:   -    Powiat:  Województwo:  

Dane kontaktowe: 

Tel.:  e-mail:  

Dane osobowe rodziców/opiekunów prawnych (dot. uczniów, którzy nie ukończyli 18 roku życia) 

Imię i nazwisko rodzica/opiekuna:  

Adres zamieszkania rodzica/opiekuna 
(ulica, nr domu, mieszkania, kod pocztowy, 
miejscowość): 

 

Tel. kontaktowy:  

CZĘŚĆ B Kryteria formalne 

Status ucznia*:  
Technikum lub ZSZ w ZSP nr 2 RCKUiP im. Tadeusza Kościuszki  

w Łowiczu 

Zgoda Rodziców/ Opiekunów 
prawnych na uczestnictwo 
dziecka w projekcie 
(dot. niepełnoletnich 
Uczestników Projektu) 

WYRAŻAM ZGODĘ 

…………………………… 
(podpis Rodzica/ Opiekuna)

 

NIE WYRAŻAM ZGODY 

…………………………… 
(podpis Rodzica/ Opiekuna)
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Dotyczy Zadania 3 i 4: 

Wiek: Ukończony 18 rok życia:  Co najmniej 16 lat:  

Załączono świadectwo lekarskie: TAK  NIE  

Dobry stan zdrowia poświadczony 
świadectwem lekarskim: 

Rekomendowany do uczestnictwa 

…………………………… 
(podpis Koordynatora) 

Nierekomendowany  
do uczestnictwa 

……………………… 
(podpis Koordynatora) 

CZĘŚĆ B Kryteria formalne wykluczające 

Dotyczy Zadania 2 „Kurs kwalifikacyjny kucharz” 

Uczeń kierunku kształcenia, 
zawierającego w programie 
nauczania kwalifikację kucharza: 

TAK  NIE  

Dotyczy Zadania 4 „Kurs prawa jazdy kat. T” 

Uczeń kierunku kształcenia, 
zawierającego w programie 
nauczania kurs prawa jazdy kat. T: 

TAK  NIE  

CZĘŚĆ C Kryteria merytoryczne 

Zadanie 1 Zajęcia specjalistyczne/ staże i praktyki, realizowane we współpracy z potencjalnymi 
pracodawcami, umożliwiające uzyskiwanie wiedzy i umiejętności praktycznych uczniom ZSP nr 2  

w Łowiczu z zakresu agroturystyki (z kierunków T. agrobiznesu, T. mechanizacji rolnictwa) 

Zajęcia „Moje gospodarstwo agoroturystyczne” 

 

Średnia frekwencja na 
zajęciach: 

0 – 50%  51 - 69 %  70 - 100 %  

Ocena z przedmiotów 
zawodowych: 

ndst.*  dop.*  dst.*  db.*  bdb.*  cel.*  

Zadanie 2 Zajęcia specjalistyczne/ staże i praktyki, realizowane we współpracy z potencjalnymi 
pracodawcami, umożliwiające uzyskiwanie wiedzy i umiejętności praktycznych uczniom ZSP nr 2  

w Łowiczu z zakresu gastronomii (z kierunków T. technologii żywności, T. żywienia i usług 
gastronomicznych) 

 

Wyrażam chęć uczestnictwa w zajęciach: 
Kurs kwalifikacyjny 

kucharz 

 Kurs kelnersko- 
brmański 
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Średnia frekwencja na 
zajęciach: 

0 – 50%  51 - 69 %  70 - 100 %  

Ocena z przedmiotów 
zawodowych: 

ndst.*  dop.*  dst.*  db.*  bdb.*  cel.*  

Zadanie 3 Zajęcia specjalistyczne/ staże i praktyki, realizowane we współpracy z potencjalnymi 
pracodawcami, umożliwiające uzyskiwanie wiedzy i umiejętności praktycznych uczniom ZSP nr 2  
w Łowiczu z zakresu logistyki: kurs kierowców wózków jezdniowych (z kierunków T. logistyk, T. 

mechanizacji rolnictwa, Mechanik operator pojazdów i maszyn rolniczych) 

 

Średnia frekwencja na 
zajęciach: 

0 – 50%  51 - 69 %  70 - 100 %  

Ocena z przedmiotów 
zawodowych: 

ndst.*  dop.*  dst.*  db.*  bdb.*  cel.*  

Zadanie 4 Zajęcia specjalistyczne/ staże i praktyki, realizowane we współpracy z potencjalnymi 
pracodawcami, umożliwiające uzyskiwanie wiedzy i umiejętności praktycznych uczniom ZSP nr 2  
w Łowiczu z zakresu: Prawa jazdy kat. T, operatora kombajnu (z kierunków Technik agrobiznesu, 

Mechanik operator pojazdów i maszyn rolniczych, Technik mechanizacji rolnictwa) 

 

Wyrażam chęć uczestnictwa w zajęciach: Prawa jazdy kat. T 
 Operator kombajnów 

zbożowych 

 

Średnia frekwencja na 
zajęciach: 

0 – 50%  51 - 69 %  70 - 100 %  

Ocena z przedmiotów 
zawodowych: 

ndst.*  dop.*  dst.*  db.*  bdb.*  cel.*  

Zadanie 5 Zajęcia specjalistyczne/ staże i praktyki, realizowane we współpracy z potencjalnymi 
pracodawcami, umożliwiające uzyskiwanie wiedzy i umiejętności praktycznych uczniom ZSP nr 2  

w Łowiczu z zakresu informatyki (z kierunku Technik informatyk) 

 

Wyrażam chęć uczestnictwa w zajęciach: Montaż PC i robotów 

 Gromadzenie, 
przetwarzanie  

i publikowanie informacji 
w sieci 

 

Średnia frekwencja na 
zajęciach: 

0 – 50%  51 - 69 %  70 - 100 %  

Ocena z przedmiotów 
zawodowych: 

ndst.*  dop.*  dst.*  db.*  bdb.*  cel.*  
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CZĘŚĆ D Kryteria premiujące (wypełnia Pedagog Szkolny) 

Uczeń o SPE i/lub 
z niepełnosprawnościami: 

TAK 

…………………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego)

 

NIE 

……………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego)

 

Uczeń z obszarów wiejskich: 
TAK 

…………………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego) 

NIE 

……………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego) 

Uczeń otrzymujący stypendium 
socjalne: 

TAK 

…………………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego) 

NIE 

……………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego) 

Ocena z przedmiotów 
zawodowych: 

ndst.*  dop.*  dst.*  db.*  bdb.*  cel.*  

Płeć – Kobieta (dot. Zadań 1, 3-5): 

TAK 

…………………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego)

 

NIE 

……………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego)

 

Płeć – Mężczyzna (dot. Zadania 2) 

TAK 

…………………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego)

 

NIE 

……………………… 
(podpis Pedagoga Szkolnego)

 

 
 * Należy wstawić znak „x” we właściwym polu. 
         

      ….……………..……….………………………….... 
(czytelny podpis Uczestnika) 

 
….…………………………………………………… 

(czytelny podpis Rodzica/ Opiekuna prawnego) 

 


