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Zafacznik nr 3 do Regulaminu rekrutacji

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY WRAZ Z DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROIJEKCIE
rok szkolny ......... Y —

Lp. | Nazwa DANE UCZESTNIKA PROJEKTU
1. Imie
2. Nazwisko
3. PESEL
4. Wyksztatcenie O policealne O ponadgimnazjalne O wyisze
. SZKOTA: ettt sttt s e ea et ae et s e b et ene s
5 Jestem nauczycielem szkoty
' i ucze przedmiotu .
PIZEAMIOL: ...eieievieeesieiet ettt et te et e sbe e e bast e e ebesbessete e ebesee e ebesaesesaneereneasan
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Adres kontaktowy, L= {001 Ta - PRSP
6 tzn. dane dotyczace miejsca
’ zamieszkania MI€JSCOWOSCE ovvveereeeeierieree e etre v UICA e 1
Nnr budynku........ccovevviiiniiiieiciieeenee Nrlokalu ..cooceeriiiiieeeeeeee e
KOO POCZEOWY ..ottt et e s tar et ae s e stae e e staeae e
9. Telefon kontaktowy
10. | Adres e-mail
Status osoby na rynku pracy w .
11. . o . O osoba pracujaca
chwili przystapienia do projektu
Osoba nalezgca do mniejszosci
narodowej lub etnicznej, migrant, Tak O Nie O Odmowa podania informacji O
osoba obcego pochodzenia
Osoba bezdomna lub dotknieta
wykluczeniem z dostepu do Tak O Nie O
12. | mieszkan
Osoba z niepetnosprawnosciami2 Tak O Nie O Odmowa podania informacji O
Osoba w innej niekorzystnej
sytuacji spotecznej (innej niz
H ) ! . 2 J,( ) : Tak O Nie O Odmowa podania informacji O
wymienione powyzej), np. z
obszaréw wiejskich
13 Data rozpoczecia udziatu w

projekcie [wypetnia koordynator]

1 Jesli brak ulicy, pole pozostaje puste.
2 Osoba z niepetnosprawnosciami — posiada odpowiednie orzeczenie lub inny dokument poswiadczajacy stan zdrowia.
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Ja nizej podpisany/a wyrazam cheé uczestniczenia w projekcie ,EU-geniusz w $wiecie naukowych
zywiotéw”, realizowanym przez Powiat Torunski w ramach Funduszy Europejskich dla Kujaw i Pomorza
na lata 2021-2027, Priorytetu 8 Fundusze europejskie na wsparcie w obszarze rynku pracy, edukacji i
wigczenia spotecznego, Dziatania 08.13 Ksztatcenie ogdlne ZITy regionalne w nastepujgcych formach
wsparcia:

O szkolenie z zakresu nauczania metodg STEAM

Niniejszym oswiadczam, ze:

1. Zamieszkuje w rozumieniu Kodeksu cywilnego lub pracuje lub ucze sie na terenie wojewddztwa
kujawsko-pomorskiego.

2. Zostatam/tem poinformowana/y, ze projekt jest dofinansowany z Europejskiego Funduszu
Spotecznego Plus w ramach programu Fundusze Europejskie dla Kujaw i Pomorza 2021-2027.

3. Dane podane przeze mnie w niniejszym formularzu sg zgodne z prawdg.
Wyrazam zgode na nieodpfatne uzywanie wizerunku bez koniecznosci kazdorazowego jego
zatwierdzania, w tym w formie zdjeé, nagran i wielokrotne rozpowszechnianie jakgkolwiek technikg na
wszelkich nosnikach oraz na potrzeby wypetniania przez Powiat Torunski obowigzkéw zawartych w
umowie o dofinansowanie projektu, w tym zwigzanych z komunikacjg i widocznoscig. Niniejsza zgoda
jest nieodptatna, nie jest ograniczona ilosciowo, czasowo ani terytorialnie.

5. Zapoznatem/tam sie z Regulaminem rekrutacji uczestnikdw projektu ,,EU-geniusz w $wiecie naukowych
zywiotéw” i zobowigzuje sie przestrzegaé jego postanowien.

Data i podpis uczestnika projektu

Wypetnia Komisja rekrutacyjna
KARTA REKRUTACYJNA UCZESTNIKA PROJEKTU

Niniejszym zasWiadCza SI€, ZE& ..cirivecececececee ettt st e s e er s e e jest nauczycielem
zatrudnionym w:

NAZWA SZKOTY ittt e te et st sttt et et et e et ebesbeseesa et e e tesbeba s sesae e st beaeeanntaesesssnssastasesseste st sensententan

Opinia Dyrektora Szkoty:
Zatwierdzam/ nie zatwierdzam*udziat w/w nauczyciela w szkoleniu
i potwierdzam/ nie potwierdzam* zapotrzebowanie na kompetencje nabyte w jego trakcie.

Dyrektor Szkoty

*Niepotrzebne skresli¢
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