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Zatacznik Nr 5 do Regulaminu projektu

FORMULARZ ZGtOSZENIA NAUCZYCIELA DO PROJEKTU
,Nowe miejsca i nowe perspektywy dla OWP w Gminie Bransk”

Prosze o przyjecie mnie do:

o Szkoty Podstawowej im. Por Izydora Kotakowskiego w Domanowie ze Szkotg Filialng w Swirydach,
Osrodka Wychowania Przedszkolnego w Swirydach

o Szkoty Podstawowej im. Por lzydora Kotakowskiego w Domanowie, Osrodka Wychowania
Przedszkolnego w Domanowie

o Szkoty Podstawowej im. Ks. Stefana Kardynata Wyszynskiego w Chojewie, Osrodka Wychowania
Przedszkolnego w Chojewie

O Szkoty Podstawowej im. Jana Pawta Il w Holonkach, Osrodka Wychowania Przedszkolnego
w Holonkach (niepotrzebne skresli¢)*

przy realizacji projektu ,Nowe miejsca i nowe perspektywy dla OWP w Gminie Bransk”,

realizowanego przez Gmine Bransk w ramach zaje¢ dodatkowych, dostosowanych do indywidualnych

potrzeb dziecka w roku szkolnym 2021/2022.

I DANE NAUCZYCIELA:
Imie (imiona) 8 | Wojewddztwo
Nazwisko 9 | Miejscowosc
Data urodzenia 10 | Kod pocztowy
Miejsce urodzenia 11 | Ulica
PESEL 12 | Numer domu
Pte¢ 13 | Numer lokalu
Nazwa pracodawcy

Il DANE KONTAKTOWE:

Telefon

e-mail
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. ZAJECIA/WARSZTATY
Prosze o przyjecie mnie do realizacji:

[] Zajec z jezyka angielskiego

[] Zajec z jezyka niemieckiego

L] Zaje¢ z robotyki

[ Zajeé z logopeda (tylko OWP w Swirydach)

[ Wychowania przedszkolnego (tylko OWP w Swirydach)

Iv. OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie
»,Nowe miejsca i nowe perspektywy dla OWP w Gminie Bransk”. Oswiadczam, ze dane zawarte
w ztozonym przeze mnie formularzu zgtoszeniowym sg zgodne z prawdg oraz ze zostatem/am
pouczony/a, iz podanie danych niezgodnie z prawdag rodzi¢ bedzie po stronie podajgcego
nieprawdziwe dane odpowiedzialnos¢ cywilng wzgledem poszkodowanego.

................................ S 0N e
(miejscowos¢, data i podpis)
V. DANE O NAUCZYCIELU:
1, NIZEJ POAPISANY/ c.eveeeeeeeeeteeeeeetee ettt et et e er e eres legitymujacy/a sie dowodem
0SODISTYM NI e e WYANYM PrZEZ...cuiiiiiiee sttt ettt st ese et

V.1. Oswiadczenie o wyksztatceniu
Oswiadczam, ze:
[ posiadam wyksztatcenie wyzsze

[] nie posiadam wyksztatcenia wyzszego

V.2 Oswiadczenie o kwalifikacjach
Oswiadczam, ze posiadam kwalifikacje:

[J nauczyciela wychowania przedszkolnego
[ nauczyciela ksztatcenia ogdlnego

[Jinne
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V.3. Oswiadczenie o zatrudnieniu
Oswiadczam, iz jestem zatrudniony w:

[] Szkole Podstawowej im. Por Izydora Kotakowskiego w Domanowie

[] Szkole Podstawowej im. Ks. Stefana Kardynata Wyszynskiego w Chojewie
[] Szkole Podstawowej im. Jana Pawta Il w Holonkach

[] Osrodku Wychowania Przedszkolnego w Domanowie

[] Osrodku Wychowania Przedszkolnego w Chojewie

[] Osrodku Wychowania Przedszkolnego w Holonkach

[innej placdwce o$wiatowej

V.4. Dodatkowe kwalifikacje

Oswiadczam, iz

[J posiadam  [] nie posiadam dodatkowe kwalifikacje (jakie?)
[J posiadam  []nie posiadam doswiadczenie w pracy z dzie¢mi niepetnosprawnymi
[J posiadam  [J nie posiadam doswiadczenie w realizacji projektéw ze srodkow UE

V.5. Staz pracy

Oswiadczam iz posiadam ...... letni staz pracy w placowkach OWP

Oswiadczam, ze powyzsze dane sg zgodne z prawdg oraz ze zostatem pouczony/a, iz podanie
danych niezgodnie z prawda rodzi¢ bedzie po stronie podajacego nieprawdziwe dane
odpowiedzialnos¢ cywilng wzgledem poszkodowanego.

(miejscowo$é, data i podpis)

Zataczniki:
cv

[] Dokumenty potwierdzajgce kwalifikacje i uprawnienia do wykonywania zawodu nauczyciela

*niewtasciwe skresli¢
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