
   

Załącznik nr 3 do Regulaminu Rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 

 

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE 

"Granada - mobilności zawodowe rzemieślników"    
Nr Projektu: 2025-1-PL01-KA121-VET-000324354 

w ramach Programu Erasmus+,  

Sektor: Kształcenie i Szkolenia Zawodowe,  

Akcja 1: Mobilność Edukacyjna osób uczących się i kadry 

 

PROSZĘ WYPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI !!! 

 
Ja niżej podpisany(a)…………………………………………………………………….….. 

Adres zamieszkania ………………………………………………………………………… 

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

 Data urodzenia …………………………………. PESEL ………………………………… 

Jestem uczniem (podać nazwę szkoły, zawód) …………………………………………….. 

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

Deklaruje chęć udziału w projekcie "Granada - mobilności zawodowe rzemieślników"    

Nr Projektu: 2025-1-PL01-KA121-VET-000324354  w terminie od 11.04.2026 do 25.04.2026 

odbywającego się w Granadzie w Hiszpanii. 

  Oświadczam, że: 

 Zapoznałem się z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie, zobowiązuje się do 

jego przestrzegania oraz zapoznałem się z zasadami organizacji staży w Granadzie, 

 Zobowiązuje się do przestrzegania Regulaminu pobytu w miejscu zakwaterowania, 

 Zobowiązuje się do sumiennego uczestnictwa we wszystkich formach przygotowania do 

wyjazdu tj.: kursie języka hiszpańskiego, przygotowaniu kulturowym i przygotowaniu 

pedagogicznym, 

 Wszystkie zawarte dane w dokumentach rekrutacyjnych są zgodne z prawdą oraz jestem 

świadomy odpowiedzialności karnej za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą 

wynikającej z Kodeksu Karnego. 

 

……………………………….. 

(podpis kandydata/kandydatki) 

 

 
 

Data  23 marca 2026r.           Podpis rodzica/opiekuna……………….................................................................. 

 

 



   

Załącznik nr 4 do Regulaminu Rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 

 

 

ZGODA RODZICÓW/OPIEKUNÓW 

na wyjazd ucznia na staże zawodowe do Granady w Hiszpanii 

 

 

Wyrażam zgodę na udział mojego syna/córki (podopiecznego/ej): 

 …………………………………………………………..….… ur.…………………….……………, 

na udział w Projekcie: „Granada - mobilności zawodowe rzemieślników”,   

Nr 2025-1-PL01-KA121-VET-000324354 Projekt realizowany w ramach programu 

Erasmus+, Sektor: Kształcenie i Szkolenia Zawodowe, Akcja 1: Mobilność edukacyjna osób 

uczących się i kadry. 

W ramach Projektu uczniowie wyjadą na 14-dniowe mobilności zawodowe do Granady 

w Hiszpanii. Staże odbędą się w terminie od 11.04.2026 do 25.04.2026 

Potwierdzam znajomość organizacji staży w Granadzie w Hiszpanii oraz zapoznanie się 

z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie. 

Wyrażam zgodę na samodzielny dojazd/ przejście z miejsca zakwaterowania w Granadzie do 

miejsca stażu i z powrotem mojego syna/córki (podopiecznego) oraz jego/jej przebywania w 

miejscu odbywania stażu bez opiekuna ze strony konsorcjum realizującego projekt staży. 

 

W razie nieuzasadnionej rezygnacji z udziału w projekcie zobowiązuję się do pokrycia 

wszystkich związanych z tym kosztów. 

 

Udział w Projekcie jest całkowicie bezpłatny – wszystkie koszty pokrywane są w 

całości z programu ERASMUS+. 

 

 

 

 

 

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

/imię i nazwisko rodziców /opiekunów/ 

 

 

 

Data: 23 marca 2026r.                  Podpis rodzica/opiekuna………………................................................ 

 

 

 

 



   

 

        Załącznik nr 5 do Regulaminu Rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 

 

 

Informacje rodziców/opiekunów na temat zdrowia uczestnika 

projektu Erasmus+ 

 

"Granada - mobilności zawodowe rzemieślników" 2025-1-PL01-KA121-VET-000324354 

 

Nazwisko i imię ucznia ……………………………………………………………………… 

Data urodzenia……………………….…  Numer PESEL …………………………………...  

Czy dziecko choruje na choroby przewlekłe? (jakie?) 

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

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

..Czy dziecko ma alergię? (na co?)        □ TAK      □ NIE 

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

Czy dziecko przyjmuje leki? (jakie?)      □ TAK      □ NIE 

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

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

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

Czy dziecko jest pod opieką poradni specjalistycznej? (jakiej?)  □ TAK      □ NIE 

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

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

   

Uwagi rodziców/opiekunów: …........................................................................................................................................................... 

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 

Zaświadczam, że brak jest przeciwwskazań zdrowotnych do udziału mojego 

dziecka/podopiecznej/ego w stażu zawodowym w Granadzie w Hiszpanii. 

 

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

/imię i nazwisko rodziców /opiekunów/ 

 

 

 

Data: 23 marca 2026r.               Podpis rodzica/opiekuna………………................................................ 

 

 



 

 

       Załącznik nr 6 do Regulaminu Rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 

 

 

Zgoda rodziców/opiekunów uczestnika Projektu 

na leczenie, badania ambulatoryjne oraz podawanie leków 

w razie konieczności podczas pobytu na stażu w Hiszpanii 

 
Niniejszym oświadczam, że w razie zagrożenia zdrowia fizycznego, psychicznego lub 

zagrożenia życia mojego syna/córki (podopiecznego/ej):  

…………………………………………………………..................ur.…………………………………… 

zam…………………………………………………………………………………………………….  

biorącej/biorącego udział w Projekcie: "Granada - mobilności zawodowe rzemieślników"   

Nr  2025-1-PL01-KA121-VET-000324354 

realizowanego w ramach programu Erasmus+ wyrażam zgodę : 

 na badania, leczenie ambulatoryjne  

 na podawanie przez opiekuna osób uczących się - leków przepisanych przez lekarza 

pierwszego kontaktu lub środków farmakologicznych doraźnych w sytuacjach np. 

gorączki, bólu, podczas pobytu syna/córki (podopiecznego) w Hiszpanii. 

 

 

 

 

 

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

/imię i nazwisko rodziców /opiekunów/ 

 

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

/adres/ 

 

………………………………………………… 

/telefon/ 

 

data podpis rodziców/opiekunów……………………………..……………………………



 

 

     Załącznik nr 7 do Regulaminu Rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 

 

 

 

 

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU 

uczestnika Projektu (uczestnik niepełnoletni) 

 

 

Ja, …………………………………………………………… zamieszkały w ...................................  

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

legitymujący się dowodem osobistym o numerze i serii ………………………………., posiadający 

numer PESEL ……………………………..………… niniejszym udzielam zezwolenia na 

rozpowszechnianie wizerunku mojego syna/córki - osoby niepełnoletniej 

………………………………………………………… będącej pod moją opieką prawną podczas 

realizacji działań w związku z uczestnictwem w projekcie Erasmus+ "Granada - mobilności 

zawodowe rzemieślników"   2025-1-PL01-KA121-VET-000324354 

 

Dane osobowe będą przetwarzane zgodnie z Polityką Prywatności programu Erasmus+ 

dostępną na stronie https://webgate.ec.europa.eu/erasmus-esc/index/privacy-statement oraz 

https://ec.europa.eu/programmes/erasmus-plus/help/erasmus-and-data-protection_en. 

 

Zezwolenie niniejsze obejmuje wykorzystanie wizerunku (zdjęć i innych materiałów) 

w dowolnych mediach oraz w innych materiałach, na dowolnym polu eksploatacji i nie jest 

ograniczone czasowo ani terytorialnie. 

 

 

 

 

Data   23 marca 2026r.           ....................................................... 

 podpis rodzica/opiekuna 

https://webgate.ec.europa.eu/erasmus-esc/index/privacy-statement
https://ec.europa.eu/programmes/erasmus-plus/help/erasmus-and-data-protection_en


 

 

 

Załącznik nr 8 do Regulaminu Rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 

 

 

 

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU 

uczestnika Projektu (uczestnik pełnoletni) 
 

 

Ja,  …………………………………………………………zamieszkały  w ........................................  

…………………………………………………………………………………………………………….., 

legitymujący się dowodem osobistym o numerze i serii........................................................................ , 

posiadający numer PESEL …………………………... niniejszym udzielam zezwolenia na 

rozpowszechnianie mojego wizerunku w związku moim uczestnictwem w projekcie Erasmus+, 

"Granada - mobilności zawodowe rzemieślników"   2025-1-PL01-KA121-VET-000324354 

 

 

Dane osobowe będą przetwarzane zgodnie z Polityką Prywatności programu Erasmus+ 

dostępną na stronie https://webgate.ec.europa.eu/erasmus-esc/index/privacy-statement oraz 

https://ec.europa.eu/programmes/erasmus-plus/help/erasmus-and-data-protection_en  

 

Zezwolenie niniejsze obejmuje wykorzystanie mojego wizerunku (zdjęć i innych materiałów) 

w dowolnych mediach oraz w innych materiałach, na dowolnym polu eksploatacji i nie jest 

ograniczone czasowo ani terytorialnie. 

 

 

 

 

 

Data   23 marca 2026r  ........................................... 

         podpis uczestnika 

 

 

https://webgate.ec.europa.eu/erasmus-esc/index/privacy-statement
https://ec.europa.eu/programmes/erasmus-plus/help/erasmus-and-data-protection_en

