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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY

do udziału w projekcie pn. „Wymarzone przedszkole”
współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego dla Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020

CZĘŚĆ  I – WYPEŁNIANA PRZEZ RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO NIEPEŁNOLETNIEGO UCZNIA 

1. Imię i nazwisko ucznia ………………………………………………………….

2. Data urodzenia ucznia………………………………………………………….. 

3. Adres zamieszkania ucznia (miejscowość):

telefon kontaktowy: ……………..……….………………     e – mail: …………………………………………..
4. Rodzaje zajęć do wyboru dla uczniów (można wybrać więcej niż jedne zajęcia:

	Nazwa zajęć
	Łączna liczba godzin zegarowych

w roku szkolnym 
	Proszę zakreślić znak X w tej kolumnie, przy zajęciach, w których dziecko
 chce wziąć udział

	Robotyka
	24
	

	Język angielski
	20
	

	Rytmika
	18
	

	Gimnastyka korekcyjna
	16
	

	Logopedia
	16
	

	Integracja sensoryczna
	10
	


Oświadczam, że: 
1. Wyrażam zgodę na udział w badaniach ankietowych/testach, które będą przeprowadzane w ramach projektu. Zgłaszając chęć udziału dziecka we wskazanych zajęciach deklaruję chęć uczestnictwa w dodatkowych aktywnościach np. wyjazdach edukacyjnych o ile będą przewidziane dla tego rodzaju zajęć. 
2. Wyrażam zgodę na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym formularzu (zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018r. o ochronie danych osobowych, t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 1000) do celów związanych z przeprowadzeniem rekrutacji. 
3. Mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania. 
4. Będę informować o wszelkich zmianach swoich danych kontaktowych. 
5. Podane przeze mnie dane są zgodne z prawdą, co zaświadczam swoim podpisem.
……………..…………………………………………………………………… 
(data, czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka) 
CZĘŚĆ II – WYPEŁNIANA PRZEZ WYCHOWAWCĘ UCZNIA 
1. Ocena predyspozycji i potrzeb rozwojowych
Wychowawca dokonuje oceny predyspozycji ucznia i określa w formularzu zgłoszeniowym stopień przydatności wybranej przez ucznia formy wsparcia (rodzaju zajęć) w zakresie zapewnienia realizacji potrzeb rozwojowych. Wychowawca zakreśla znak X przy odpowiednim stwierdzeniu: 
⁭ wysoka przydatność 
⁭ umiarkowana przydatność 
⁭ niska przydatność 
……..…………………………………………………….
 (czytelny podpis Wychowawcy)
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