
 

 

Formularz zgłoszeniowy (przedstawiciel kadry kształcenia i szkolenia zawodowego) 

do przedsięwzięcia „Europejscy profesjonaliści z ZSP nr 8”  

o numerze 2024-1-PL01-KA122-VET-000240131 realizowanego w ramach projektu „Zagraniczna 

mobilność edukacyjna uczniów i absolwentów oraz kadry kształcenia zawodowego” 

współfinansowanego przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego+, w 

Programie Fundusze Europejskie dla Rozwoju Społecznego 2021-2027 realizowanego na zasadach 

Programu Erasmus+ 
 

 

  
OŚWIADCZENIE KANDYDATA NA UCZESTNIKA PRZEDSIĘWZIĘCIA 

realizowanego w ramach 
projektu „Zagraniczna mobilność edukacyjna uczniów i absolwentów oraz kadry kształcenia 

zawodowego” 
 
Część A – Dane osobowe (wypełnia kandydat/tka- przedstawiciel kadry kształcenia i szkolenia zawodowego ) 

 

Dane podstawowe kandydata/tki 

Imię   

Nazwisko   

Data urodzenia   

Obywatelstwo   

Telefon kontaktowy   

Adres e-mail   

Informacje o kandydacie/tce 

Stanowisko   

Wydział  Nie dotyczy 

Miejsce pracy  
(pełna nazwa, adres, numer NIP) 

 Zespół Szkół Ponadpodstawowych nr 8 w Tomaszowie 
Mazowieckim ul. Nadrzeczna 17/25  
97-200 Tomaszów Maz. NIP 773-23-66-460 

 
 
 
Oświadczam, że wszystkie podane przeze mnie powyżej informacje są prawdziwe i kompletne. Przyjmuję do  
wiadomości, że informacje te mogą podlegać weryfikacji przez upoważnione instytucje (np. urzędy kontroli skarbowej)  

na podstawie krajowych rejestrów (np. rejestr ZUS, rejestr PUP) pod względem ich zgodności z prawdą.  
 
 

 
 
 

 
 

……………………………………………..………………… 

(data i czytelny podpis kandydata) 

        



 

 

Część B – wypełnia kandydat 

 

Lp. Zaznacz( X) Punkty 
(komisja) 

1. Nauczyciel 
przedmiotów 
zawodowych 

 Nauczyciel 
języka obcego  
zawodowego 

 Nauczyciel 
innego  
przedmiotu 

  

2. Poziom języka angielskiego (wynik testu)  
 
WYNIK:  

 
 

lu
b 

Nauczyciel języka angielskiego   
 

3. Zaangażowanie w projekty i inicjatywy szkolne (proszę wymienić jakie) 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 SUMA PUNKTÓW: 
 

 

 
 
 
 

………………………………………………………..………………. 
data i podpis członka komisji 


