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” Korespondencja sztuk – barwa, brzmienie, materia” 
Projekt współfinansowany przez Unii Europejskiej w ramach środków Europejskiego Funduszu Społecznego

Załącznik nr 1

KARTA ZGŁOSZENIOWA 

do uczestnictwa w projekcie „Korespondencja sztuk – barwa, brzmienie, materia” w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój, Działanie 3.1 Kompetencje w szkolnictwie wyższym 

UWAGA!!! Kartę należy wypełnić czytelnie: elektronicznie (komputerowo) lub ręcznie – wyłącznie drukowanymi literami. Wszystkie pola muszą być wypełnione. Wypełnioną kartę wraz z załącznikami (oryginał) prosimy dostarczyć osobiście lub pocztą elektroniczną(skan)



ZGŁASZAM CHĘĆ UCZESTNICTWA W PROJEKCIE.

1. Dane podstawowe:

	Imię (imiona):
	………………………………………………………………………

	Nazwisko:
	………………………………………………………………………

	Szkoła[footnoteRef:1]: [1:  Na dowód załączam  kserokopię legitymacji ] 

	………………………………………………………………………

	Klasa:
	………………………………………………………………………


2. Kryteria merytoryczne:

	Średnia ocen na zakończeniu roku szkolnego 2016/2017
	[bookmark: _GoBack]Potwierdzona pieczęcią szkoły/ podpisem wychowacy

	
	



3. Motywacja do udziału w projekcie, w tym dotychczasowa aktywność w zakresie zajęć dodatkowych z przedmiotów artystycznych
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………

4. Opinia wychowawcy lub nauczyciela przedmiotu artystycznego o kandydacie (proszę zaznaczyć właściwe)

	
	Zdolności  artystyczne

	
	Twórczość

	
	Zaangażowanie w pracę

	
	Kreatywność

	
	Zaangażowanie w działalność artystyczną

	INNE
	……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………….

	

………………………
Podpis







…………………………………….                                       ……………………………………
                 (data i miejsce)                                             (czytelny podpis uczestnika/opiekuna prawnego )
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