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Zatqcznik nr 1 do Regulaminu rekrutacji
FORMULARZ REKRUTACYJNY DO UDZIAtU W BRANZOWYM SZKOLENIU ZAWODOWYM
osoba dorosta od 25 roku zycia do 64 lat (wiacznie) z wytaczeniem nauczycieli ksztatcenia
zawodowego

finansowanego ze srodkdow Instrumentu na rzecz Odbudowy i Zwiekszenia Odpornosci, tj. Krajowy
Plan Odbudowy i Zwiekszenia Odpornosci (KPO) zgodnie z wnioskiem o objecie wsparciem
w ramach konkursu ,,Utworzenie i wsparcie funkcjonowania 120 branzowych centréw umiejetnosci
(BCU), realizujgcych koncepcje centrow doskonatosci zawodowej (CoVES).

Realizator przedsiewziecia Branzowe Centrum Umiejetnosci w dziedzinie

mechanizacji rolnictwa w Liskowie.
Ul. Twércow Liskowa 13, 62-850 Liskow

WYPELNIA KANDYDAT/-KA

CZESC | - DANE KANDYDATA/KANDYDATKI
1. Imie
2. Nazwisko
3. PESEL
4. Ptec (zaznaczy¢)
5. Data urodzenia
(dzien/miesiac/rok)
6. Miejsce urodzenia

7. Obywatelstwo

8. Wyksztatcenie (zaznaczyc)

CZESC Il - DANE KONTAKTOWE
1. Wojewddztwo

2. Powiat

3. Gmina
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4. Miejscowos¢, Kod pocztowy

5. Nr domu/mieszkania

1. Telefon kontaktowy

2. Adres e-mail
CZESC 111 STATUS W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PRZEDSIEWZIECIA

Osoba mtoda (status
ucznia/studenta/doktoranta)
Osoba uczaca sie

Osoba dorosta
Osoba zatrudniona
Osoba poszukujaca pracy
Nauczyciel ksztatcenia zawodowego
Miejsce zatrudnienia
Niniejszym prosze o przyjecie na szkolenie adresowane do oséb dorostych:

Nazwy szkolen — jedno do wyboru: Wymiar kazdego szkolenia: 30 godzin (godzina lekcyjna 45 min)

1. Mozliwosci ograniczenia wptywu rolnictwa na sSrodowisko naturalne poprzez stosowanie
nowoczesnych technologii do ograniczania stosowania nawozdéw sztucznych, srodkow
ochrony roslin oraz ilosci materiatu siewnego. Zasada dziatania i obstuga funkcji kontroli
sekcji i zmiennego dawkowania w nowoczesnych maszynach rolniczych.

2. Usprawnianie dziatalnosci branzy rolniczej dzieki zastosowaniu innowacyjnych rozwigzan
precyzyjnego rolnictwa.

3. Wdrazanie systemdw agrotroniczych w dziatalnos¢ gospodarstwa rolnego (korzystanie
z satelitarnych systemow nawigacji, kalibracje)

4. Mechanik nowoczesnych pojazdéw i maszyn rolniczych z elementami precyzyjnego
rolnictwa.

Numer wybranego szkolenia:

Osoba z niepetnosprawnosciami (zgodnie
z dokumentem potwierdzajgcym
niepetnosprawnosc)

Zgtaszam specjalne potrzeby / utatwienia
w trakcie uczestnictwa w przedsiewzieciu

Ja, nizej podpisany/-a, $wiadomy/-a odpowiedzialno$ci za sktadanie os$wiadczern niezgodnych
z prawdg, potwierdzam, ze dane podane w niniejszym formularzu sg zgodne z prawda.
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Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z Regulaminem rekrutacji na stacjonarne szkolenia branzowe
realizowane w ramach przedsiewziecia pn.: Podniesienie jakosci ksztafcenia zawodowego
w dziedzinie mechanizacji rolnictwa poprzez utworzenie i wsparcie funkcjonowania Branzowego
Centrum Umiejetnosci w ramach konkursu Utworzenie i wsparcie funkcjonowania 120 Branzowych
Centrow Umiejetnosci (BCU), realizujgcych koncepcje Centréw Doskonatosci Zawodowej (CoVEs).

Niniejszym os$wiadczam, ze nie mam przeciwskazan zdrowotnych do udziatu w szkoleniu.

Oswiadczam, ze nie jestem uczestnikiem uczestnikiem/-czkg innego projektu finansowanego
ze srodkow Instrumentu na rzecz Odbudowy i Zwiekszenia Odpornosci, tj. Krajowy Plan Odbudowy
i Zwiekszenia Odpornosci (KPO).

Niniejszym oswiadczam, ze (prosze zaznaczy¢ wtasciwe):

[ ksztatce sie w dziedzinie mechanizacji rolnictwa

[] pracuje zawodowo w dziedzinie mechanizacji rolnictwa

[1 chce podnies¢ (zmienic) kwalifikacje zawodowe w dziedzinie mechanizacji rolnictwa

(Miejscowosé, data) (Czytelny podpis Kandydata/Kandydatki)
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- Samodzielnie, z wtasnej inicjatywy zgtaszam che¢ udziatu w przedsiewzieciu ,Utworzenie i wsparcie funkcjonowania branzowego centrum
umiejetnosci w dziedzinie piekarstwo, realizowane w ramach Krajowego Planu Odbudowy | Zwiekszania Odpornosci, Odpornosc | Konkurencyjnos¢
Gospodarki”, jako Inwestycja A3.1.1, Wsparcie Rozwoju Nowoczesnego Ksztatcenia Zawodowego, Szkolnictwa Wyzszego oraz Uczenia sie przez cate
zycie”, w Ramach Konkursu Pn. ,Utworzenie | Wsparcie Funkcjonowania 120 Branzowych Centréw Umiejetnosci (BCU), realizujgcych koncepcje
Centréw Doskonatosci Zawodowej (CoVes)” finansowanego Ze Srodkéw Europejskiego Instrumentu Na Rzecz Odbudowy | Zwiekszania Od pornosci
w Ramach Krajowego Planu Odbudowy | Zwiekszenia Odpornosci”;

- deklaruje uczestnictwo w catym wsparciu zaplanowanym w ramach ww. przedsiewziecia, réwnoczesnie zobowiqzuje, sie do podpisania Umowy
uczestnictwa w szkoleniu/kursie w ramach przedsiewziecia;

- W przypadku rezygnacji niezwtocznie poinformuje o tym fakcie Organizatora sktadajgc stosowne oswiadczenie;

-Wyrazam  che¢ zdobycia, uzupetnienia lub  podwyzszenia  kwalifikacji zawodowych w ramach  szkolenia  proponowanego
w ramach projektu;

- Oswiadczam, ze zapoznatem(a)m sie z Regulaminem rekrutacji i akceptuje zawarte w nim warunki;

- Zostatam/em poinformowana/y, ze projekt jest realizowany w ramach Krajowego Planu Odbudowy | Zwiekszenia Odpornosci;

- Wyrazam zgode na udziat w postepowaniu rekrutacyjnym;

- Spetniam wszystkie wymogi formalne okreslone w Regulaminie;

- Zostatam/em poinformowany/a o mozliwosci odmowy podania danych wrazliwych, tj. danych rasowych i etnicznych oraz dotyczqcych stanu
zdrowia;

- Zostatam/em poinformowanaly, ze ztozenie formularza zgtoszeniowego nie jest réwnoznaczne z zakwalifikowaniem do udziatu w szkoleniu,
kursie;

- Deklaruje udziat w egzaminie po zakoriczeniu szkolenio;

- Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych oraz wizerunku zawartych w niniejszym formularzu zgtoszeniowym przez
Organizatora Przedsiewziecia zgodnie z przepisami Rozporzqdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych);

- Zostatem/-tam uprzedzony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczeri niezgodnych z prawdq oraz swiadomy/a tej odpowiedzialnosci
oswiadczam, ze podane w niniejszym formularzu informacje sq zgodne ze stanem faktycznym i prawnym;

- Zostatem/am poinformowany/a o obowiqzku udziatu w badaniach ewaluacyjnych prowadzonych przez Organizatora oraz podmioty zewnetrzne

na zlecenie Jednostki Wspierajgcej.

Miejscowosé, data Czytelny podpis
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