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Zalgcznik nr 2 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie

Imig i nazwisko:

Adres:

Nr telefonu:

Adres e-mail:

Nr indeksu:
Kierunek:
Semestr:
Orzeczenie Odmowa
o 2o (*) 1e® .
0 niepetnosprawnosci Tak Nie podania
(*niepotrzebne skreslic) informacji

Akademia Kaliska

im. Prezydenta Stanistawa
Wojciechowskiego

ul. Nowy Swiat 4

62-800 Kalisz

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
Program rozwoju kompetencji i przygotowanie studentow do wejscia na rynek pracy

Niniejszym wnioskuj¢ o udziat w nastgpujacej formie wsparcia: (prosz¢ wpisac tytut)

Srednia ocen z dwoch ostatnich semestrow:
(studenci I roku zostawiajg pole puste)

Oswiadczam, zZe:
1. Zapoznatem/am si¢ z regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie ,,Kompleksowy Program
Rozwoju PWSZ w Kaliszu”, akceptuj¢ wszystkie postanowienia ww. Regulaminu
oraz o$wiadczam, ze spetniam kryteria uczestnictwa w projekcie.
2. Akceptuje fakt, ze zlozenie przeze mmie formularza zgloszeniowego nie jest rownoznaczne
z zakwalifikowanie do Projektu. W przypadku niezakwalifikowania si¢ do udziatu w Projekcie nie
bede wnosil/a zadnych roszczen ani zastrzezen do Beneficjenta Projektu.
3. Zostatem/am poinformowany/a o mozliwo$ci odmowy podania danych wrazliwych dotyczacych
mojego statusu spotecznego.
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4. Zostalem/am -pouczony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie oS$wiadczen niezgodnych
z prawdag lub zatajenie prawdy i jestem $wiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za podanie danych
niezgodnych z prawda.

5. Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych w celu rekrutacji do projektu
,.Kompleksowy Program Rozwoju PWSZ w Kaliszu” przez Akademi¢ Kaliska im. Prezydenta
Stanistawa Wojciechowskiego z siedziba przy ul. Nowy Swiat 4, 62-800 Kalisz w celu
przeprowadzenia procesu rekrutacji.

6. Potwierdzam, ze wszystkie dane zawarte w dokumentacji rekrutacyjnej sg prawdziwe,
a jezeli ulegng zmianie poinformuj¢ o tym fakcie Kierownika Projektu.

Miejscowos¢ i data Czytelny podpis kandydata

Wyrazam zgod¢ na uzywanie i rozpowszechnianie mojego wizerunku/gtosu/wypowiedzi przez
Beneficjenta dla celow dzialan informacyjno-promocyjnych i sprawozdawczych, zwigzanych
z realizacjg zadan zawartych w projekcie ,,Kompleksowy Program Rozwoju PWSZ w Kaliszu”.

Miejscowos¢ i data Czytelny podpis kandydata
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WYPEENIA KOMISJA REKRUTACYJNA

Liczba przystugujacych Liczba uzyskanych

Kryteria punktow punktow
Student spelnlq wymogi formalne udziatu TAK/NIE
w szkoleniu/zajeciach
Wynik bilansu kompetencji 0-20

Srednia ocen z
poprzednich 2 semestrow
/ wynik rekrutacji na
studia podzielony przez 4

Dotychczasowe wyniki w nauce

Laczna liczba uzyskanych punktow:

Student jest osoba niepetnosprawna TAK/NIE
Student jest przedstawicielem ptci, ktora
na danym kierunku studiéw wystepuje w TAK/NIE
mniejszosci
Student zakwalifikowany do udzialu w szkoleniu/zajeciach? TAK/NIE
UWAGI

Podpisy cztonkéw Komisji Rekrutacyjnej

Kalisz, dni@..............c...ccooeveennn..



