
 

Załącznik 1 

Formularz zgłoszeniowy placówki doskonalenia nauczycieli 

do Projektu „Zostać przedsiębiorczym – program edukacyjny z multimedialnym pakietem 

dydaktycznym dla gimnazjum” WND – POKL.03.03.04-00-099/10. 

Pełna nazwa placówki: 

 

Adres placówki: 

Miejscowość: Kod pocztowy: Województwo: 

Ulica i numer domu: 

Telefon: 

Faks: 

Adres e-mail  

NIP PLACÓWKI: REGON PLACÓWKI: 

Imię i nazwisko dyrektora placówki: 

 

Wielkość miejscowości:    

 do 10 tys. mieszkańców 

 od 10 tys. do 100 tys. mieszkańców 

 powyżej 100 tys. mieszkańców 

Konsultant lub 

doradca metodyczny 

zgłoszony do Projektu  

imię i nazwisko 

 

Zgłaszam placówkę do projektu i zobowiązuję się do: 

a) oddelegowania zakwalifikowanego konsultanta lub doradcy metodycznego 
zgłoszonego do projektu na szkolenia dla regionalnych ekspertów projektu uczniowskiego 
(bez ponoszenia kosztów delegacji i szkoleń), 

b) włączenia się placówki w promocję i upowszechnienie Projektu.   

 

pieczęć placówki        pieczęć i podpis dyrektora 



 

Załącznik 2. 

Formularz zgłoszenia Regionalnego eksperta projektu uczniowskiego (REPU)  

do Projektu „Zostać przedsiębiorczym – program edukacyjny z multimedialnym pakietem 

dydaktycznym dla gimnazjum” WND – POKL.03.03.04-00-099/10. 

 Dane konsultanta lub doradcy metodycznego  

Imię (imiona): 

Nazwisko: 

Płeć: 

PESEL: 

Wykształcenie (brak/podstawowe/gimnazjalne/ponadgimnazjalne/pomaturalne/wyższe) : 

Stanowisko             konsultant*                                 doradca metodyczny* 

Dane kontaktowe 

Ulica: 

Nr domu: 

Nr lokalu: 

Miejscowość: Kod pocztowy: 

Obszar (miejski/wiejski) - Obszary wiejskie należy rozumieć zgodnie z definicją GłównegoUrzędu Statystycznego, która opiera się 

na podziale jednostek administracyjnych zastosowanym w rejestrze TERYT. Według GUS, obszarami wiejskimi są tereny położone poza 
granicami administracyjnymi miast - obszary gmin wiejskich oraz część wiejska (leżąca poza miastem) gminy miejsko – wiejskiej. 
Wyodrębnienie części wiejskiej w ramach gminy miejsko – wiejskiej możliwe jest dzięki odrębnemu identyfikatorowi terytorialnemu. 
Wskazać zgodnie z miejscem zamieszkania. 
Województwo: 
 

Powiat: 
 

Telefon kontaktowy: 
 

E-mail: 
 

Status osoby na rynku pracy w chwili przystąpienia do projektu: 
Bezrobotny (tak/nie) – w tym: osoba długotrwale bezrobotna 
Nieaktywny zawodowo (tak/nie)  – w tym: osoba ucząca się 
Zatrudniony (tak/nie) – w tym: rolnik, samozatrudniony, zatrudniony w mikroprzedsiębiorstwie, 

zatrudniony w małym przedsiębiorstwie, zatrudniony w średnim przedsiębiorstwie, zatrudniony  

w dużym przedsiębiorstwie, zatrudniony w administracji publicznej, zatrudniony w organizacji 

pozarządowej. 

*niepotrzebne skreślić 



 

Informacja o kwalifikacjach kandydata na stanowisko Regionalnego eksperta projektu 

uczniowskiego. 

Prowadzenie form doskonalenia nauczycieli przygotowujących ich do kształtowania postaw 

przedsiębiorczych uczniów (proszę wymienić tytuły prowadzonych form doskonalenia, ich 

termin i liczbę uczestników). 

 

 

Umiejętność obsługi komputera. Proszę ocenić swoją wiedzę i umiejętności wstawiając X w 
odpowiednie miejsce w tabeli. 

 słaba średnia dobra 

System Windows    

Wyszukiwanie informacji w Internecie    

Obsługa poczty elektronicznej    

Uczestniczenie w kursach e-learningowych    

Moderowanie kursów e-learningowych    

Doświadczenie i wiedza w zakresie znajomości metody projektu edukacyjnego 
(proszę wymienić odbyte i prowadzone kursy oraz publikacje z zakresu tej tematyki). 

 

 

 



 

 

Oświadczenie uczestnika o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych 
W związku z uczestnictwem w projekcie „Zostać przedsiębiorczym – program edukacyjny z 
multimedialnym pakietem dydaktycznym dla gimnazjum” WND – POKL.03.03.04-00-099/10 
realizowanym przez Fundację Młodzieżowej Przedsiębiorczości wyrażam zgodę na przetwarzanie 
moich danych osobowych (zgodnie z Ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 roku o Ochronie Danych 
Osobowych, Dz.U.1997 nr 133 poz 883). Oświadczam, iż przyjmuję do wiadomości że: 

1. administratorem zebranych danych jest Fundacja Młodzieżowej Przedsiębiorczości, 
2. moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celach związanych z obsługą projektu, 

3. moje dane osobowe mogą zostać udostępnione innym podmiotom w celu ewaluacji, jak 
również w celu realizacji zadań związanych z monitoringiem i sprawozdawczością, 

4. podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna  
z rezygnacją z uczestnictwa w projekcie, 

5. mam prawo dostępu do treści swoich danych osobowych i ich poprawiania. 

Zgłaszając się do projektu zobowiązuję się do: 

- udziału w przewidzianych w Projekcie szkoleniach, 

- wspierania nauczycieli realizujących program „Zostać przedsiębiorczym”,  

- dokonania analizy realizacji programu „Zostać przedsiębiorczym” z uwzględnieniem 
kontekstu,  

- moderowania warsztatów e-learningowych dla nauczycieli przygotowujących do realizacji 
programu. 
 

 
 
 
 
………………………………………………………………………………………..                          …………………………………………. 
Miejscowość, data zgłoszenia się do udziału w projekcie                             Czytelny podpis uczestnika 
 
Potwierdzam zgłoszenie 
 
 
 
Pieczęć i podpis dyrektora 


