
 					Załącznik nr 1DATA WPŁYWU



Formularz zgłoszeniowy na stanowisko trenera regionalnego w Projekcie:

„Wsparcie uczelni w ograniczaniu przedwczesnego kończenia nauki przy wykorzystaniu danych z systemu ELA” – II nabór

Tytuł projektu: „Wsparcie uczelni w ograniczaniu przedwczesnego kończenia nauki przy wykorzystaniu danych z systemu ELA” – II nabór współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej
Nr działania:  Działanie 01.05. Umiejętności w szkolnictwie wyższym, Program Fundusze Europejskie dla Rozwoju Społecznego 2021-2027



	Imię (imiona)
	

	Nazwisko
	

	PESEL
	

	Płeć
	□ Kobieta
	□  Mężczyzna

	Osoba należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej, migrant, osoba obcego pochodzenia
	□ Tak
□  Nie
□ Odmawiam podania danych

	Osoba niepełnosprawna
	□ Tak       □  Nie        □ Odmawiam podania danych

	Adres zamieszkania / adres kontaktowy
	Województwo:
	

	
	Powiat:
	

	
	Gmina:
	

	
	Miejscowość:
	

	
	Kod pocztowy:
	

	
	Ulica:
	

	
	Numer budynku:
	

	
	Numer lokalu:
	

	Telefon kontaktowy 	
	

	Adres e-mail
	

	Stanowisko
	

	Wiodący kierunek, na jakim realizowane są zajęcia
	


[image: ]


Wnioskuję o zakwalifikowanie mnie do udziału w Projekcie: „Wsparcie uczelni w ograniczaniu przedwczesnego kończenia nauki przy wykorzystaniu danych z systemu ELA” – II nabór w ramach programu Fundusze Europejskie dla Rozwoju Społecznego (FERS) 2021-2027 współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej realizowanego przez Państwową Akademię Nauk Stosowanych w Nysie, jako trener/ trenerka regionalny/a.

1) W tabeli poniżej zamieszczam informacje wymagane w procedurze rekrutacji.
	Lp.
	Opis kryterium
	Odpowiedź
	Liczba przyzna- nych punktów rekruta- cyjnych*

	
	
	opisowa
	okres
	

	1. 
	Forma zatrudnienia
	
	
	

	2. 
	Zatrudnienie na stanowisku
	
	 
	

	3. 
	Doświadczenie zawodowe (staż pracy) związane z pracą dydaktyczną i/lub administracyjną w uczelniach wyższych
	
	
	

	4. 
	Doświadczenie w monitorowaniu kariery zawodowej studentów i/lub studentek oraz absolwentów i/lub absolwentek uczelni
	
	
	

	5. 
	Doświadczenie w realizacji zadań związanych z ograniczeniem zjawiska drop-out
	
	
	

	Łączna liczba punktów
	


* Wypełnia Komisja





1. Przyjmuję do wiadomości, że złożenie Wniosku o udział w Projekcie nie jest jednoznaczne z przyjęciem  mnie do udziału w Projekcie.
2. Oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem rekrutacji oraz uczestnictwa w projekcie Wsparcie uczelni w ograniczaniu przedwczesnego kończenia nauki przy wykorzystaniu danych z systemu ELA realizowanym w ramach programu Fundusze Europejskie dla Rozwoju Społecznego (FERS) 2021-2027 współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej.
3. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji Projektu, zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1000) oraz z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO).

	Miejscowość i data
	Czytelny podpis uczestnika/uczestniczki projektu
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