*
* o %

Fundusze Europejskie Dofinansowane przez Nl ‘ URZAD MARSZAY KOWSKI
dla Pomorza Unig Europejska | +, . WOJEWODZTWA POMORSKIEGO

Zatacznik nr 6 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa

Numer formularza | Y ST

Data zarejestrowania L e et et

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY NA STAZ/PRAKTYKI ZAWODOWE DLA NAUCZYCIELA

III

»Kompetencje zawodowe — etap |

Nazwa szkoty objetej wsparciem

............... ST

(rok szkolny)

Zakres danych:

DANE UCZESTNIKA PROJEKTU (wtasciwe zaznaczy¢ znakiem ,x”/ wypetnié pismem drukowanym)

Imie

Nazwisko
O branza elektroniczno-mechatroniczna
[ branza teleinformatyczna

branza

[ branza logistyczno-spedycyjna
[ branza hotelarsko-gastronomiczno-turystyczna

Jestem osobg ze specjalnymi potrzebami:
[J TAK — (prosze podaé zakres koniecznych udogodnien, ktére moglibysmy zapewni¢ w trakcie udziatu
w Projekcie)

Ja, nizej podpisana/y o$wiadczam, ze:

1. Wyrazam wole uczestnictwa w projekcie ,,Kompetencje zawodowe — etap Il” realizowanym przez Powiat
Leborski.

2. Spetniam kryteria kwalifikowalnosci uprawniajgce do udziatu w projekcie ,,Kompetencje zawodowe —
etap II”.

3. Spetniam wymogi formalne okreslone w Regulaminie stazy/praktyk zawodowych w ramach projektu
,Kompetencje zawodowe — etap II”.

4. Zapoznatem/am sie i akceptuje warunki Regulaminu stazy/praktyk zawodowych.
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5. Zobowigzuje sie do uczestnictwa w formach wsparcia oraz do udzielania niezbednych informacji dla
celéw monitoringu i ewaluacji.

6. Zostatem/am poinformowany/a, ze ww. projekt jest wspétfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego +, w ramach programu Fundusze Europejskie dla
Pomorza 2021-2027.

7. Zostatem/am poinformowany/a, ze ww. projekt jest realizowany zgodnie z Politykg réwnosci szans
i niedyskryminacji, wolny od stereotypdw.

8. Nie korzystam z tego samego zakresu wsparcia w innym projekcie realizowanym w ramach FEP 2021-
2027.

9. Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych w celu realizacji ww. projektu.

10. Wyrazam zgode na rozpowszechnienie, wykorzystanie, utrwalanie, zwielokrotnianie, kopiowanie,
opracowanie i powielanie mojego wizerunku przez Powiat Leborski, zgodnie z art. 81 ustawy z dnia 4
lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (t.j. Dz. U. z 2025 r. poz. 24). Zgoda na
rozpowszechnianie wizerunku nie jest ograniczona czasowo i terytorialnie. Zgoda jest udzielona
nieodpftatnie.

11. Dane zawarte w niniejszym formularzu sg zgodne z prawda.

Uprzedzona/y o odpowiedzialnosci karnej wynikajgcej z art. 233 §1 Kodeksu Karnego za zlozenie
nieprawdziwych oswiadczern lub zatajenie prawdy niniejszym oswiadczam, ze dane przedstawione
w formularzu zgloszeniowym w projekcie odpowiadajg stanowi faktycznemu i sg zgodnie z prawda, co
potwierdzam wtasnorecznym podpisem.

(miejscowosé, data) (czytelny podpis uczestnika)

Woypetnia Dyrektor:

KRYTERIUM dodatkowe:
Ocena predyspozycji i potrzeb rozwojowych

Dyrektor dokonuje oceny przydatnosci doskonalenia nauczyciela i okresla w formularzu zgtoszeniowym
nauczyciela stopien przydatnosci formy wsparcia w zakresie rozwijania umiejetnosci i kompetencji zawodowych.
Na tej przyznaje stosowng punktacje::

[ wysoka przydatnos¢ — 4 pkt.

[ umiarkowana przydatnos¢ — 2 pkt.

[ niska przydatnosé — 0 pkt.

(podpis Dyrektora)

Fundusze Europejskie dla Pomorza 2021-2027



