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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 
PROGRAM ERASMUS+ 2025/2026
Oświadczenie nr 1
Przystępując do tegorocznej rekrutacji na wymianę studencką niniejszym zaświadczam, iż:
· posiadam orzeczenie o stopniu niepełnosprawności albo orzeczenie, o którym mowa w art. 5 oraz art. 62 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych – oświadczenie jest dobrowolne i wymagalne jedynie w przypadku chęci skorzystania z preferencyjnych warunków przyznania stypendium socjalnego. Brak złożenia niniejszego oświadczenia nie wpływa negatywnie na proces kwalifikacji w programie Erasmus+ w przypadku dofinansowania standardowego. Podstawą prawną przetwarzania danych dotyczących niepełnosprawności jest art. 9 ust. 1 lit. g RODO - przetwarzanie jest niezbędne ze względów związanych z ważnym interesem publicznym, na podstawie prawa Unii, i jest proporcjonalne do wyznaczonego celu, nie narusza istoty prawa do ochrony danych i przewiduje odpowiednie i konkretne środki ochrony praw podstawowych i interesów osoby, której dane dotyczą. Dane takie są gromadzone tylko w przypadku, gdy mogłyby one mieć wpływ na uzgodnienia konieczne do umożliwienia wnioskodawcy udziału w projekcie lub przyznania dodatkowej kwoty w ramach stypendium, bądź też do celów statystycznych, zgodnie z rozdziałem V rozporządzenia 2021/817 i art. 16 rozporządzenia 2021/888 - https://webgate.ec.europa.eu/erasmus-esc/index/privacy-statement )
Potwierdzam przedłożenie przez studenta/studentkę, do wglądu, aktualnego oświadczenia o stopniu niepełnosprawności albo orzeczenie, o którym mowa w art. 5 oraz art. 62 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych
Poznań, dn…………………………………….              
Podpis pracownika WSL…………………………………..

Zobowiązuję się do powiadomienia, na piśmie, pracownika Wyższej Szkoły Logistyki z siedzibą w Poznaniu o każdej zmianie stanu faktycznego dotyczącego orzeczenia o niepełnosprawności.

Poznań, dn…………………………………….              
Podpis studenta/studentki ………………………………..
Oświadczenie nr 2

Przystępując do tegorocznej rekrutacji na wymianę studencką niniejszym zaświadczam, iż 

· w momencie przystąpienia do rekrutacji posiadam wydaną pozytywną decyzję o przyznaniu stypendium socjalnego, potwierdzoną przez uprawniony do tego organ

· nie korzystałem(am) z programu LLP Erasmus, Leonardo da Vinci, Erasmus+;
· korzystałem(am) z programu LLP Erasmus, Leonardo da Vinci, Erasmus+, podczas:

· studiów I stopnia a łączny czas trwania mobilności wyniósł……… miesięcy,

· studiów II stopnia a łączny czas trwania mobilności wyniósł……… miesięcy,

· studiów jednolitych magisterskich a łączny czas trwania mobilności wyniósł ……… miesięcy.

Jednocześnie potwierdzam, że łączny czas trwania okresu mobilności podczas wyjazdu na program Erasmus+ w roku akademickim 2025/26, w tym uczestnictwo we wcześniejszych działaniach w ramach programu Erasmus (tzw. „kapitał mobilności”) nie przekroczy 12 miesięcy w ramach danego cyklu studiów, włączając w to pobyty ze stypendium zerowym.
Poznań, dn…………………………………….              
Podpis studenta/studentki ………………………………..

1. DANE OSOBOWE (wypełniać pismem drukowanym)
	Imię i nazwisko:

	E-mail:

	Telefon:

	PESEL:

	Data i miejsce urodzenia:

	Adres stałego zamieszkania

	ul. 
	nr domu\mieszkania:

	Kod pocztowy:
	Miejscowość:


2. STUDIA (zakreślić pole wyboru, wpisać)
	Typ studiów

	 FORMCHECKBOX 

	Licencjackie

	 FORMCHECKBOX 

	Inżynierskie

	 FORMCHECKBOX 

	Magisterskie

	Tryb studiów

	 FORMCHECKBOX 

	Stacjonarne

	 FORMCHECKBOX 

	Niestacjonarne

	Specjalność:
	

	Semestr studiów:
	

	Numer albumu:
	


3. DEKLARACJA UDZIAŁU W STUDIACH ZAGRANICZNYCH (zakreślić pole wyboru)
	Wyjazd standardowy semestralny
	Semestr zimowy 
2025/2026
	Semestr letni 2025/2026

	Technische Hochschule Wildau
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	University Of Osijek
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	University of Defence
	
	 FORMCHECKBOX 


	University of Rijeka
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



	Chciał(a)bym uczestniczyć w wymianie w ramach programu Erasmus, ponieważ:

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

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


4. ZNAJOMOŚĆ JĘZYKÓW OBCYCH

	Języki obce
	Aktualnie studiuję ten język
	Mam wystarczającą znajomość języka by nadążać za wykładami


	Miał(a)bym wystarczającą znajomość języka by nadążać za wykładami gdybym otrzymał(a) dodatkowe przygotowanie

	
	tak
	nie
	tak
	nie
	tak
	nie

	Język angielski
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Język niemiecki
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



5. CERTYFIKATY (proszę wymienić posiadane certyfikaty językowe/ukończone kursy językowe

……………………………..…………………………………………………………….……………………….……………………………………………………………………………………………………………………
	6. DOTYCHCZASOWE DOŚWIADCZENIA

Czy odbywałeś(aś) już naukę za granicą?
	tak
	nie

	
	· 
	· 

	Jeżeli tak, podaj nazwę instytucji przyjmującej, kraj, czas realizacji nauki:
	


7. AKTYWNOŚĆ STUDENTA (koła naukowe, samorząd studencki, osiągnięcia sportowe, inne)

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

……………………………..…………………………………………………………….……………………….……….……………………………………………………………………………………………………….……………………….………………………………………………………………………………………………
Poznań, dn…………………………………….              
Podpis studenta/studentki ………………………………..

WYPEŁNIA DZIEKANAT

8. DOTYCHCZASOWY PRZEBIEG STUDIÓW

Student(ka) zaliczył(a) ..................... semestr w roku akademickim……………………………….

	
	Średnia łącznie

	Ocena z języka
	

	Średnia ocen
	


Poznań, dn…………………………………….        
Podpis pracownika Dziekanatu ………………………………..
Załączniki:
1) Zaświadczenie o pobieraniu stypendium socjalnego – jeżeli dotyczy,
2) Deklaracja o planowanym środku transportu.
KLAUZULA INFORMACYJNA 
1. Administrator 
Administratorem Państwa danych osobowych jest Wyższa Szkoła Logistyki z siedzibą w Poznaniu, ul. E. Estkowskiego 6, 61-755 Poznań. Kontaktować się z nami można listownie na adres Wyższej Szkoły Logistyki z siedzibą w Poznaniu 
lub drogą elektroniczną na: weronika.polc@wsl.com.pl.
2. Inspektor ochrony danych 
Dane kontaktowe Inspektora ochrony danych: iod@wsl.com.pl lub pisemnie na adres: Wyższa Szkoła Logistyki z siedzibą w Poznaniu, ul. E. Estkowskiego 6, 61-755 Poznań. 
3. Źródło, cel oraz kategorie przetwarzania danych 
Podane przez Państwa, w formularzu zgłoszeniowym, dane osobowe będą przetwarzane w celu rekrutacji, wzięcia udziału oraz rozliczeni programu Erasmus+.
4. Podstawa prawna przetwarzania Państwa danych osobowych to: 
a) art. 6 ust. 1 lit. b RODO – w celu realizacji działań niezbędnych do wykonania wiążącej nas umowy. Podanie danych jest niezbędne, by zrealizować umowę;
b) art. 9 ust. 2 lit. g RODO -  przetwarzanie danych szczególnej kategorii jest niezbędne ze względów związanych 
z ważnym interesem publicznym, na podstawie prawa Unii Europejskiej.
5. Odbiorcy danych osobowych 
Dane osobowe mogą być przekazywane wyłącznie podmiotom uprawnionym do ich otrzymania, na mocy zawartych przez nas umów o współpracę – firmy zapewniające serwery informatyczne, firmy obsługujące  nas w zakresie IT, firmy obsługujące nasze oprogramowanie w codziennej pracy,   kancelarie prawne, firmy kurierskie, Poczta Polska, a także operator programu Erasmus+, Fundacja Rozwoju Systemu Edukacji (Narodowa Agencja Programu Erasmus+). 

7. Okres przechowywania danych osobowych 
Dane osobowe przechowywane będą przez okres realizacji projektu Erasmus+, a następnie przez okres 5 lat, licząc od końca roku kalendarzowego, od otrzymania przez Wyższą Szkołę Logistyki z siedzibą w Poznaniu pisma FRSE zamykającego rozliczenie projektu KA131/2024.
8. Przekazanie danych do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej 
Dane osobowe mogą być przekazywane do państw członkowskich UE i państw trzecich stowarzyszonych z programem Erasmus+. Szczegółowe informacje znajdziesz na stronie https://erasmus-plus.ec.europa.eu/pl . 

Państwa dane zostaną przekazane do organizacji posiadającej swoje serwery na terenie USA (Microsoft 365), na mocy łączącej nas umowy o współpracę, w stosunku do którego to podmiotu stwierdzony został odpowiedni stopień ochrony Państwa danych osobowych – na mocy decyzji Komisji Europejskiej z dnia 10 lipca 2023r. (EU-US Data Privacy Framework, Nowa Tarcza Prywatności). 
9. Prawa Państwu przysługujące 
Prawo dostępu do danych osobowych oraz otrzymania ich kopii. 
Prawo sprostowania danych osobowych. 
Prawo ograniczenia przetwarzania danych osobowych. 
Prawo usunięcia danych osobowych. 
Prawo przenoszenia danych osobowych do innego administratora. 
Powyższe prawa mogą Państwo realizować pisząc na adres naszej siedziby lub na iod@wsl.com.pl . Możliwość realizacji Państwa żądania rozpatrywana będzie w każdym przypadku indywidualne.
10. Prawo do wniesienia sprzeciwu 
Mają Państwo także prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzana Państwa danych osobowych, pisząc  na adres naszej siedziby lub na iod@wsl.com.pl. Możliwość realizacji Państwa żądania rozpatrywana będzie w każdym przypadku indywidualne.
11. Prawo do wniesienia skargi 
Mają Państwo prawo do złożenia skargi bezpośrednio do organu nadzoru - Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa - podając okoliczności zaistniałej sytuacji oraz swoje stanowisko  w sprawie.   
[image: image2.jpg]A
A | 4

WYZSZA SZKOtA
LOGISTYKI



