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DANE OSOBOWE UCZESTNIKA/UCZESTNICZKI PROJEKTU

»Modernizacja ksztatcenia zawodowego w Powiecie Sulecirnskim”

realizowanego przez Powiat Sulecinski oraz Partnera: Konsorcjum Zachodniej Izby Przemystowo — Handlowej oraz Profi
Biznes Group Sylwia Karina Majewska w ramach Poddziatania 8.4.1 Doskonalenie jakosci ksztatcenia zawodowego -
projekty realizowane poza formutq ZIT z Regionalnego Programu Operacyjnego Lubuskie 2020 w czesci

wspétfinansowanej z EFS

| DANE PODSTAWOWE - OBOWIAZKOWE

Nazwa
Technikum Zasadnicza szkota
O U zawodowa
] | Liceum zawodowe O |inna
DANE SZKOtY | Zawdd/stanowisko pracy
Planowana
Klasa data, .
ukoriczenia
szkoty
Pracownik mtodociany O | TAK O | NIE
Imie
Nazwisko
PESEL
DANE Pte¢ O | kobieta O | mezczyzna
UCZESTNIKA/
UCZESTNICZKI Weksatafcenie — navuviss O | policealne O | studia krétkiego cyklu
ky >ra ce(de " & tylks € studia licencjackie lub ich studia magisterskie lub ich
uronczone {dotyczy tylo 5| odpowiednik 0 | odpowiednik
nauczycieli)
U | studia doktoranckie lub ich odpowiednik
Wojewddztwo
Powiat
Gmina

Miejscowos¢

DANE Ulica
KONTAKTOWE | Nr budynku
Nr lokalu
Kod pocztowy/poczta
Obszar O | miejski O | wiejski
Telefon kontaktowy
Adres poczty elektronicznej (e-mail)
STUACA | dosepado | o |TaK o |NE
MIESZKANIOWA mieszkan
Il DANE WRAZLIWE NIEOBOWIAZKOWE, ZALECANE
Osoba: nalezgca do mniejszosci
O | narodowej lub etnicznej | O | Pochodzenia romskiego
O | migrant [0 | obcego pochodzenia
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niepetnosprawnosci)

Inna niekorzystna sytuacja
spoteczna

miejscowos¢, data czytelny podpis rodzica czytelny podpis
niepetnoletniego uczestnika/uczestniczki projektu
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