
 

 
 

 
PIECZĘĆ SZKOŁY 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY DLA NAUCZYCIELA  

do projektu „Kompetencje zawodowe inwestycją w przyszłość powiatu lęborskiego”  
współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego  

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego dla Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020 
 

CZĘŚĆ I – WYPEŁNIANA PRZEZ NAUCZYCIELA  

 

1. Imię i nazwisko nauczyciela…………………………………………………………. 

2. Data urodzenia nauczyciela………………………………………………………….. 

3. Adres zamieszkania ucznia: 

Miejscowość:…………………………………………………………………………………….. 

ulica: ………………………………..………… nr domu: …..………   nr mieszkania:………………. 

Poczta: ……………………………………… 

telefon kontaktowy: ……………..…………. … e – mail: ……………………………………….. 

4. Aktualna miejsce zatrudnienia nauczyciela: …………………………………………………………………. 

 

 - nauczany przedmiot/y: ………………………………………………………………………………………..…..…….. 
 

  

5. Rodzaje form wsparcia dla nauczycieli:  

Szkolenia doskonalące dla nauczycieli/nauczycielek w roku szkolnym 2016/2017  

Nazwa zajęć 
łączna liczba 

godzin 
szkolenia 

proszę zakreślić znak X 
 w tej kolumnie, przy 
zajęciach, w których 

nauczyciel chce wziąć udział 

W obszarze branży BPO/SSC, USŁUGI FINANSOWE I BIZNESOWE 

Kurs kasjer sprzedawca z obsługą kasy fiskalnej 
30  

W obszarze branży CHEMIA LEKKA 

Przygotowania próbek do analizy 
27  

Kontrola jakości pomiarów analitycznych  25  

W obszarze branży BUDOWNICTWO 

Język angielski zawodowy w obszarze branży budownictwo 
72  

W obszarze branży TRANSPORT I LOGISTYKA  

Język angielski zawodowy  
72  



 

 
 

W obszarze branży ICT I ELEKTRONIKA 

Język angielski zawodowy  
72  

Visual Basic VBA Excel  
24  

Installing and Configuring Windows Serwer 
35  

 
 
 

Sieci współpracy i samokształcenia w roku szkolnym 2016/2017 

Nazwa sieci 
łączna liczba 
godzin sieci 

proszę zakreślić znak X w tej 
kolumnie, przy zajęciach, w 

których nauczyciel chce 
wziąć udział 

sieć współpracy i samokształcenia  

z zakresu diagnozowania osobowości zawodowej uczniów 9  

 
 
 

Studia podyplomowe w roku szkolnym 2016/2017 

Nazwa studiów podyplomowych 
proszę zakreślić znak X w tej kolumnie, przy zajęciach,  

w których nauczyciel chce wziąć udział 

Analityka chemiczna  

Grafika komputerowa 
 

Systemy komórkowe i bezprzewodowe 
 

 
 
6. Uzasadnienie chęci/niezbędności kształtowania i rozwijania kompetencji kluczowych niezbędnych na rynku 

pracy i udziału w konkretnych zajęciach 
 

Swoją chęć udziału w ww. zajęciach motywuję następująco: 

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

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

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

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

Wypełnia nauczyciel (pole nieobowiązkowe) – nauczyciel może, ale nie musi wypełniać pola dot. uzasadnienia 
chęci/niezbędności doskonalenia zawodowego w danym zakresie. Na tej podstawie Specjalista ds. rozliczeń i monitoringu 
przyznaje stosowną punktację. W przypadku większego zainteresowania udziałem w projekcie niż liczba miejsc na daną 
formę wypełnione uzasadnienie będzie dodatkowo punktowane, zgodnie z opisem regulaminu. 
 
 
 
 



 

 
 

Oświadczam, że:  
1. Wyrażam zgodę na udział w badaniach ankietowych/testach, które będą przeprowadzane w ramach projektu.  
2. Wyrażam zgodę na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym formularzu 

(zgodnie z ustawą z dnia 29 stycznia 1997 r. o ochronie danych osobowych, t.j. Dz. U. z 2016 r., poz. 922, z późn. zm.) do celów 
związanych z przeprowadzeniem rekrutacji. Podstawę prawną przetwarzania moich danych osobowych stanowi art.23 ust.1 pkt 2 
lub art. 27 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2016 r., poz. 922, z późn. zm.).  

3. Przyjmuję do wiadomości, iż po przystąpieniu do projektu:  
I. w odniesieniu do zbioru: Centralny system teleinformatyczny wspierający realizację programów operacyjnych: administratorem 

moich danych osobowych będzie Minister Rozwoju pełniący funkcję Instytucji Powierzającej, mający siedzibę przy pl. Trzech Krzyży 
3/5 w Warszawie (00-507):  
1) Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiające wspólne 

przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu 
Spójności, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego 
i Rybackiego oraz ustanawiające przepisy ogólne dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego 
Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylające 
rozporządzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013 r.),  

2) Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego 
Funduszu Społecznego i uchylające rozporządzenie Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013 r.),  

3) Rozporządzenie Wykonawcze Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 września 2014 r. ustanawiające szczegółowe przepisy 
wykonawcze do Rozporządzenia Parlamentu europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzorów służących 
do przekazywania Komisji określonych informacji oraz szczegółowe przepisy dotyczące wymiany informacji między 
beneficjentem, beneficjentami a instytucjami zarządzającymi, certyfikującymi, audytowymi i pośredniczącymi,  

4) Ustawa z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie 
finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2016 r., poz. 217),  

5) Porozumienie w sprawie powierzenia przetwarzania danych osobowych w ramach Centralnego systemu teleinformatycznego 
wspierającego realizację programów operacyjnych w związku z realizacją Regionalnego Programu Operacyjnego 
Województwa Pomorskiego na lata 2014 –2020 Nr RPPM/12/2015.  

Moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu realizacji Projektu „Kompetencje zawodowe inwestycją w przyszłość powiatu 
lęborskiego”” w szczególności zarządzania, kontroli, audytu, ewaluacji, sprawozdawczości i raportowania w ramach Regionalnego 
Programu Operacyjnego Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020, współfinansowanego z EFS oraz zapewnienia realizacji 
obowiązku informacyjnego dotyczącego przekazywania do publicznej wiadomości informacji o podmiotach uzyskujących wsparcie z 
funduszy spójności w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020, 
współfinansowanego z EFS.  

Moje dane osobowe zostaną powierzone do przetwarzania Instytucji Zarządzającej - Zarządowi Województwa Pomorskiego, ul. 
Okopowa 21/27, 80-810 Gdańsk, beneficjentowi realizującemu Projekt – Powiatowi Lęborskiemu, ul. Czołgistów 5, 84-300 Lębork 
oraz podmiotom, które będą świadczyły usługi na jego rzecz, w związku z realizacją Projektu. Moje dane osobowe będą mogły zostać 
przekazane podmiotom realizującym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytucji Powierzającej, Instytucji Zarządzającej lub 
beneficjenta. Moje dane osobowe będą mogły zostać również powierzone specjalistycznym firmom, realizującym na zlecenie 
Instytucji Powierzającej, Instytucji Zarządzającej oraz beneficjenta kontrole i audyt w ramach RPO WP 2014-2020.  

II. w odniesieniu do zbiorów: Regionalny Program Operacyjny Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020 oraz Regionalny Program 
Operacyjny Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020 – dane uczestników indywidualnych: administratorem moich danych 
osobowych będzie Zarząd Województwa Pomorskiego pełniący funkcję Instytucji Zarządzającej dla Regionalnego Programu 
Operacyjnego Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020, mający siedzibę przy ul. Okopowej 21/27 w Gdańsku (80-810):  

1) Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiające wspólne 
przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu 
Spójności, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego 
i Rybackiego oraz ustanawiające przepisy ogólne dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego 
Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylające 
rozporządzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013 r.),  

2) Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1301/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego 
Funduszu Rozwoju Regionalnego i przepisów szczególnych dotyczących celu „Inwestycje na rzecz wzrostu i zatrudnienia” 
oraz w sprawie uchylenia rozporządzenia (WE) nr 1080/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013 r.),  

3) Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego 
Funduszu Społecznego i uchylające rozporządzenie Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013 r.),  

4) Ustawa z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie 
finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2016 r. poz. 217),  

5) Umowa Partnerstwa -dokument, zatwierdzony przez Komisję Europejską w dniu 23 maja 2014 r., wyznaczający kierunki 
interwencji funduszy europejskich w Polsce w latach 2014-2020 w ramach trzech polityk unijnych: Polityki Spójności, 
Wspólnej Polityki Rolnej i Wspólnej Polityki Rybołówstwa,  

6) Kontrakt Terytorialny dla Województwa Pomorskiego – umowa zawarta pomiędzy Rządem Polskim a Samorządem 
Województwa Pomorskiego w dniu 19 grudnia 2014 r., będąca wynikiem dwustronnych negocjacji. Stanowi zobowiązanie 
strony rządowej i samorządowej do realizacji celów i przedsięwzięć priorytetowych, kto re mają istotne znaczenie zarówno 
dla rozwoju kraju, jaki i województwa, w perspektywie 2020 r., oraz określa sposób ich finansowania, koordynacji i realizacji  

Moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu realizacji Projektu „Kompetencje zawodowe inwestycją w przyszłość powiatu 
lęborskiego”, w szczególności potwierdzania kwalifikowalności wydatków, udzielania wsparcia uczestnikom Projektu, ewaluacji, 
monitoringu, kontroli, audytu, sprawozdawczości oraz działań informacyjno-promocyjnych w ramach Regionalnego Programu 
Operacyjnego Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020 (RPO WP 2014-2020), współfinansowanego z EFS oraz zapewnienia 



 

 
 

obowiązku informacyjnego dotyczącego przekazywania do publicznej wiadomości informacji o podmiotach uzyskujących wsparcie  
z RPO WP 2014-2020, współfinansowanego z EFS.  

Moje dane osobowe zostaną powierzone do przetwarzania Instytucji Zarządzającej - Zarządowi Województwa Pomorskiego, ul. 
Okopowa 21/27, 80-810 Gdańsk, beneficjentowi realizującemu Projekt – Powiatowi Lęborskiemu, ul. Czołgistów 5, 84-300 Lębork 
oraz podmiotom, które będą świadczyć usługi na jego rzecz, w związku z realizacją Projektu. Moje dane osobowe będą mogły zostać 
przekazane podmiotom realizującym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytucji Zarządzającej, lub beneficjenta. Moje dane osobowe 
będą mogły również zostać powierzone specjalistycznym firmom, realizującym na zlecenie Instytucji Zarządzającej, oraz 
beneficjenta kontrole i audyt w ramach RPO WP 2014-2020,  

4. Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem możliwości udzielenia wsparcia  
w ramach Projektu.  

5. Mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.  
6. Będę informować o wszelkich zmianach swoich danych kontaktowych.  
7. Jestem świadomy, iż będę zobowiązany do przekazania beneficjentowi danych po zakończeniu udziału w projekcie potrzebnych do 

wyliczenia wskaźników rezultatu bezpośredniego do 4 tygodni od zakończenia udziału w projekcie (w formie oświadczenia, którego 
wzór udostępni Beneficjent) oraz możliwości przyszłego udziału w badaniu ewaluacyjnym.  

8. Wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie mojego wizerunku przez Powiat Lęborski i Zarząd Województwa Pomorskiego, ul. 
Okopowa 21/27, 80-810 Gdańsk (w całości i we fragmentach) dla potrzeb monitoringu, ewaluacji i promocji projektu zgodnie  
z przepisami ustawy z dnia 04.02.1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (t.j. Dz. U. z 2016 r., poz. 666 z późn. zm.). 
Jednocześnie oświadczam, iż zostałem/am poinformowany/a o celu wykorzystania mojego wizerunku.  

9. Zostałem/am poinformowany/a o tym, że projekt „Kompetencje zawodowe inwestycją w przyszłość powiatu lęborskiego” jest 
współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego (Regionalny Program Operacyjny 
Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020)  

10. Zapoznałem/am się z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie, akceptuję jego warunki oraz jestem przedstawicielem 
grupy docelowej wymienionej § 4 niniejszego regulaminu.  

11. Świadomy odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą oraz treści art. 25, art. 26 i art. 27 Kodeksu Cywilnego 
oświadczam, że zamieszkuję na terenie województwa pomorskiego.  

12. Zostałem pouczony/a o odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą.  
13. Podane przeze mnie dane są zgodne z prawdą, co zaświadczam swoim podpisem.  
 
 
 

……………………………………………………………………………………………………  
 (data i czytelny podpis kandydata do udziału w projekcie 

 

 

CZĘŚĆ II – WYPEŁNIANA PRZEZ DYREKTORA/PRZEŁOŻONEGO NAUCZYCIELA  
1. Ocena przydatności doskonalenia  
 
Dyrektor/Przełożony dokonuje oceny przydatności doskonalenia nauczyciela i określa w formularzu zgłoszeniowym 
nauczyciela stopień przydatności formy wsparcia w zakresie rozwijania umiejętności i kompetencji zawodowych, 
zakreśla znak X przy odpowiednim stwierdzeniu:  

 
wysoka przydatność 

umiarkowana przydatność 

niska przydatność 
 

2. Zaangażowanie w prowadzenie zajęć dla uczniów w ramach projektu „Kompetencje zawodowe inwestycją 
w przyszłość powiatu lęborskiego”  
 
Dyrektor/Przełożony zaznacza w formularzu zgłoszeniowym nauczyciela czy jest zaangażowany w prowadzenie zajęć 
w ramach projektu „Kompetencje zawodowe inwestycją w przyszłość powiatu lęborskiego”.  
    

 
nauczyciel prowadzi lub będzie prowadził zajęcia w roku szkolnym 2016/2017  
    
nauczyciel nie prowadzi lub nie będzie prowadził zajęć w roku szkolnym 2016/2017  
 

…………………………………………………….  
(czytelny podpis Dyrektora/Przełożonego) 


