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Data wptywu do Organizatora: .........coeeeeenieenneennnn.

Dodatkowe pUNKLY .......veeieiiiiiiiiiini i

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

Do projektu ,,Akademia kompetencji kluczowych dla nauczycieli, trenerow i pracownikow systemu
wspomagania pracy szkoly”

DANE OSOBOWE KANDYDATA
1. | Nazwisko 2. Imig
3. | PESEL 4. Ple¢ (K/M)
5. | Data urodzenia 6. Miejsce urodzenia
7. Wvksztalcent [ Podstawowe [ Gimnazjalne [ Srednie
yksztatcenie I Pomaturalne [ Wyzsze [ Inne (jakie?).........
DANE DOTYCZACE MIEJSCA ZAMIESZKANIA
Ulica
Nr budynku 10. Nr lokalu
11. | Miejscowosc 12. Kod pocztowy
13. | Wojewodztwo 14. Powiat
15. | Gmina 16. Obszar 1 miejski [ wiejski
17. | Telefon 18. Adres e-mail
DANE DOTYCZACE SYTUACJI ZAWODOWEJ
19. | Jestem osoba pracujaca [ osoba pracujgca w administracji rzgdowe;j
[ osoba pracujgca w administracji samorzadowej
71 Nie [ Tak "] osoba pracujagca w MMSP
o o [J osoba pracujaca w duzym przedsiebiorstwie
Jezeli zaznaczono OdPOWl.edZ twierdzqcq, prosz¢ | ] gsoba pracujaca w organizacji pozarzadowej
0 zaznaczenie odpowiedniego pola obok [ osoba prowadzaca dziatalno$¢ na wlasny rachunek
inne (Jakie?) ......ocovviiniiniiiii i,
20. | Petna nazwa zaktadu pracy
21. | Wykonywany zawod
22. | Jestem pracownikiem instytucji systemu [J pracownik publicznej lub niepublicznej placowki
wspomagania lub trenerem wspotpracujagcym/ doskonalenia nauczycieli
zamierzajagcym wspOtpracowac z takg instytucja | (] pracownik publicznej lub niepublicznej poradni
psychologiczno-pedagogicznej
7 Nie [J Tak "] pracownik biblioteki pedagogicznej
o o [ doradca metodyczny
Jezeli zaznaczono odpowiedz twierdzqcq, prosz¢ | ] trener (0soba $wiadczaca ustugi szkoleniowe i doradcze
0 zaznaczenie odpowiedniego pola obok w obszarze oswiaty, ktora ma potwierdzong wspotprace, z
co najmniej jedng z ww. wymienionych instytucji Systemu
wspomagania (BP, PDN, PPP) badz deklaruje nawigzanie
takiej wspotpracy).

1




Fundusze
Europejskie

Wiedza Edukacja Rozwdj

Unia Europejska o
Europejski Fundusz Spoteczny Faert

**

Projekt wspotfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

23. | Liczba szkol, przedszkoli i/lub placowek, z [J zadna
ktorymi stale wspotpracuje, ktore deklaruja 01
gotowos¢ do przeprowadzenia petnego cyklu 2
wspomagania 11 3 i wiecej
24. | Pelne nazwy ww. szkot, przedszkoli i/lub
placéwek wraz z danymi adresowymi i osoba do
kontaktu
DANE DOTYCZACE STATUSU KANDYDATA
25. | Osoba nalezaca do mniejszo$ci narodowe;j
lub etnicznej, migrant, osoba obcego [J Nie [J Tak [1 Odmawiam podania danych
pochodzenia
26. | Osoba bezdomna lub dmkm@t% , [J Nie [J Tak [1 Odmawiam podania danych
wykluczeniem z dostepu do mieszkan
27. | Osoba niepetnosprawna (posiadajaca . . .
stwierdzony stopien niepetnosprawnosci) O Nie 0 Tak 0O Odmawiam podania danych
28. | Osoba przebywajafca w go.spodarstww Y Nie [ Tak
domowym bez 0s6b pracujacych
29. | wtym: w gospodarstwie domowym z .
dzie¢mi pozostajgcymi na utrzymaniu O Nie O Tak
30. | Osoba zyjaca w gospodarstwie
sktadajacym sie¢ z jednej osoby dorostej i 1 Nie [ Tak
dzieci pozostajacych na utrzymaniu
31. | Osoba w innej niekorzystnej sytuacji 0 Nie 0 Tak 0O Odmawiam podania danych

spotecznej (inne niz wymienione powyzej)

O$wiadczam, ze:

Zapoznatem/am si¢ z Regulaminem rekrutacji do Projektu ,,Akademia kompetencji kluczowych dla nauczycieli, treneréw
i pracownikow systemu wspomagania pracy szkoly” oraz akceptuje jego warunki.

Swiadomy/a odpowiedzialnoéci karnej wynikajacej z art. 233 Kodeksu Karnego za skladanie nieprawdziwego o$wiadczenia

lub zatajenie prawdy, potwierdzam prawdziwos$¢ przekazanych przeze mnie informacji.

Miejscowosé, data

Czytelny podpis Kandydata




