
 

 

FORMULARZ REKRUTACYJNY NAUCZYCIELA 
 

Data wpływu Formularza Podpis osoby przyjmującej  

 

…………………………. 

 

…………………………… 
 

Tytuł projektu: Zawodowcy ZS3 w cyfrowej chmurze 

Numer Projektu: FEPK.07.13-IP.01-0041/23 

Okres realizacji: 01.07.2024 r. – 31.08.2026 r. 
 

UWAGA: Formularz należy wypełniać CZYTELNIE (w przypadku odręcznego wypełniania formularza). 

DANE PODSTAWOWE 

1. Imię  

2. Nazwisko  

3. Płeć /zaznaczyć x/  Kobieta  Mężczyzna 

4. PESEL , Obywatelstwo 
__  __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ 

5. 
Wykształcenie 
 /zaznaczyć / 

 ISCED 0 – Niższe niż podstawowe (brak formalnego wykształcenia) 

 ISCED 1 – Podstawowe (kształcenie ukończone na poziomie szkoły 
podstawowej) 

 ISCED 2 – Gimnazjalne (kształcenie ukończone na poziomie szkoły 
gimnazjalnej) 

 ISCED 3 – Ponadgimnazjalne (kształcenie ukończone na poziomie szkoły 
średniej lub zawodowej),  

 ISCED 4 – Policealne (kształcenie ukończone na poziomie wyższym niż 
kształcenie na poziomie szkoły średniej, które jednocześnie nie jest 
wykształceniem wyższym) 

 ISCED 5 – 8  - Wyższe (pełne i ukończone wykształcenie na poziomie 
wyższym) 

6. 
Osoba  
z niepełnosprawnością 

 Jestem osobą z niepełnosprawnością: 

Specjalne potrzeby wynikające z niepełnosprawności:  

……………………………………………………………..…………………… 

 Nie jestem osobą z niepełnosprawnością  

7. Wiek /w  latach/  

8. Jestem osobą 
/zaznaczyć/ 

 obcego pochodzenia 

 państwa trzeciego 

 należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej (w tym społeczności 
marginalizowanej) 

 bezdomną lub dotknięta wykluczeniem z dostępu do mieszkań 

 żadne z powyższych 

9. Przedmiot nauczany 
przez kandydata 

 

DANE KONTAKTOWE 

1. Telefon kontaktowy  

2. E-mail  

ADRES ZAMIESZKANIA 

1. Kraj  

2. Województwo  

3. Powiat  



 

 

4. Gmina  

5. Kod pocztowy  

6. Poczta  

7. Miejscowość  

8. Ulica  

9. Numer domu/lokalu  

10 Obszar zamieszkania Obszar wiejski                      Obszar miejski 

11 
Obszar wg stopnia 
urbanizacji DEGURBA 

 

STATUS NA RYNKU PRACY    / zaznaczyć odpowiednie / 

Jestem osobą bezrobotną   Tak  Nie 

Jestem osobą bierną zawodowo  Tak  Nie 

Jestem osobą pracującą     Tak  Nie 

 w tym:  / zaznaczyć odpowiednie / 

 Osobą pracującą w administracji rządowej 

 Osobą pracującą w administracji samorządowej 

 Inne 

 Osobą pracującą w MMŚP 

 Osobą pracującą w organizacji pozarządowej 

 Osobą prowadzącą działalność na własny  rachunek 

 Osobą pracującą w dużym przedsiębiorstwie 

ZAINTERESOWANIE UDZIAŁEM W SZKOLENIU    / zaznaczyć odpowiednie / 

Warsztaty Basic Familiarization Course  Tak  Nie 

Kurs na pilota/operatora drona NST01 do 4kg.  Tak  Nie 

Kurs Adobe Photoshop  Tak  Nie 

Kurs Adobe Illustrator  Tak  Nie 

Szkolenie AI w marketingu  Tak  Nie 

Kurs Canva  Tak  Nie 

Kształcenie dzieci ze specjalnymi potrzebami eduk.  Tak  Nie 

Trening zastępowania agresji  Tak  Nie 

OŚWIADCZENIE 

 Oświadczam, że zapoznałam/em się z Regulaminem Rekrutacji I Uczestnictwa w Projekcie., 

 Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez ZS3, podanych w procesie rekrutacji w celu 
realizacji projektu pn. „Zawodowcy ZS3 w cyfrowej chmurze” realizowanego w ramach programu Fundusze Europejskie 
dla Podkarpacia 2021-2027, ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych ( Dz. U. z 2019 r., poz. 1781) 
zwanej dalej „ustawą o ochronie danych osobowych”, oraz zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i 
Rady UE 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych i w związku z przetwarzaniem danych 
osobowych (Dz. Urz. UE L 119 z dnia 4 maja 2016 r. ) w trakcie jego trwania oraz w okresie trwałości projektu tj. do 5 
lat od jego zakończenia – dane osobowe są niezbędne dla realizacji projektu, w odniesieniu do zbioru: Uczestnicy 
projektu „Zawodowcy ZS3 w cyfrowej chmurze”. Jednocześnie zostałem poinformowany o prawie dostępu do treści 
swoich danych osobowych i ich poprawiania, zgodnie z zapisami rozdziału 4 ustawy o ochronie danych osobowych, 
dot. praw osoby, której dane dotyczą. Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest 
równoznaczna z brakiem możliwości udzielenia wsparcia w ramach Projektu. 

 Wyrażam zgodę na udział w badaniach ankietowych na potrzeby projektu. 

 Oświadczam, że zamieszkuje, uczy się lub pracuje na terenie województwa podkarpackiego 

 Wyrażam zgodę na wykorzystanie i rozpowszechnianie mojego wizerunku wyłącznie na potrzeby projektu oraz 
informuję, że z tego tytułu nie będę żądać wynagrodzenia finansowego; 

 
 

…………………………………………………………..... 
/miejscowość, data/ 

 

 

……..……………………………………………………… 
/CZYTELNY podpis Kandydata do Projektu/ 

 


