
 
 

 Projekt współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu 
Społecznego w  ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Śląskiego 

na lata 2014-2020 
 

 
Formularz rekrutacyjny 

 
Uczestnika Projektu (Nauczyciela) – część I b 

 

Nazwa Projektu 
 

Profesjonalne szkolnictwo zawodowe - pewna praca. 
 

Numer wniosku o dofinansowanie UDA-RPSL.11.02.03-24-082A/17-00 

 
 

Potwierdzam zgodność danych …………………………………………………………. 
                   Czytelny podpis Uczestnika Projektu (Nauczyciela) 
 
 
 

 
 Lp. Dane Osobowe Nauczyciela 

1. Imię (imiona) 
 

2. Nazwisko 
 

3. Płeć 
K                                     MM 

4. PESEL 
 

Dane 
osobowe 

5. Data i miejsce urodzenia 
 

1. Ulica/nr domu i mieszkania ul.  nr  

2. Miejscowość 
Kod pocztowy 

  Adres 
zameldowania 

3. Powiat 
 

4.  Adres korespondencyjny 
 
 

5.  Telefon  
 Dane kontaktowe 

do rodziców 

6.  Adres poczty elektronicznej 
 

Informacje 
dodatkowe 1. 

Zajęcia w ramach projektu, które 
będą prowadzone przez 
Kandydata 

 



 
 

 Projekt współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu 
Społecznego w  ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Śląskiego 

na lata 2014-2020 
 

 
Oświadczam, że udzielane wsparcie …………….…………………………………………………………… 
                   (imię i nazwisko Nauczyciela) 
 
w projekcie w obszarze: doskonalenie umiejętności i kompetencji zawodowych nauczycieli jest 
zgodne z zaplanowanym wsparciem na rzecz uczniów. 
 
 
 

……………………………………………… 
Podpis dyrektora szkoły 

 
 
 

 
 

Udzielone wsparcie w ramach projektu 

1.  
2.  
3.  
4.  
5.  
6.  

 
 
Komisja rekrutacyjna kwalifikuje/nie kwalifikuje* Nauczyciela do projektu 

 

…..………………… 

                                              
                                                                                                

…………………………..…… 

 
 
                                              
                                                       

…………………………..… 

                                              
                                                                                                

………………………… 
miejscowość i data czytelny podpis 

członka komisji rekrutacyjnej 
czytelny podpis 

członka komisji rekrutacyjnej 
czytelny podpis 

członka komisji rekrutacyjnej 
 
 

 
 
 

……………………….             
            Podpis dyrektora 

 
 
* właściwe podkreślić 

 


