Projekt wspdétfinansowany
w ramach programu
Unii Europejskiej Erasmus +

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY

do projektu ,, Europejskie doswiadczenia SKiTZ MATRIK — transfer i kaskadowanie wiedzy”
finansowanego ze $rodkéw programu ,,ERASMUS+ w ramach Akcji 1- Mobilnos¢ kadry edukacji
dorostych.

1. DANE OSOBOWE:

Imig i Nazwisko:

Obywatelstwo:

Data urodzenia:

Adres zamieszkania:

Adres zameldowania:

E-mail:

Numer telefonu komorkowego:

ROLA W STOWARZYSZENIU MATRIK (prosze postawi¢ X przy wtasciwej pozycji)

Cztonek Zarzgdu SKiTZ MATRIK

Koordynator Klubu

Cztonek Ciat Statutowych

Koordynator Grupy Tematycznej

Cztonek SKiTZ MATRIK

Pracownik Biura SKiTZ MATRIK

Stowarzyszenie Konsultantéw i Treneréw Zarzadzania MATRIK
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2. PREFEROWANE SZKOLENIE: (jedno szkolenie do wyboru, * Zarzqd SKiTZ MATRIK moze wybrac
dwa szkolenia, przy czym jedno szkolenie powinno by¢ zwigzane z rozwojem kompetencji przydatnych
w zarzgdzaniu organizacjq a drugie zwigzane z rozwojem kompetencji trenerskich.) Prosze postawi¢ X
przy wybranym szkoleniu.
Lp. Tytut szkolenia Data Miejsce Wyboér
1. |Clear leadership 7-11 November 2016 Gouda, Netherlands
2. | Strategic management 14-18 November 2016 Copenhagen, Denmark
Monitoring and evaluation of
3. | programmes and projects 16-20 January 2017 Copenhagen, Denmark
Consulting and development
4. | of teams and groups 6-10 February 2017 Copenhagen, Denmark
5. | Clear leadership 15-19 May 2017 Copenhagen, Denmark
6. | Conflict mediation 29 May - 2 June 2017 Copenhagen, Denmark

3. POZIOM ZNAJOMOSCI JEZYKA ANGIELSKIEGO (prosze postawic X przy wtasciwej pozycji)

Al

A2

B1 B2

C1

C2

4. CZY PROWADZISZ/PROWADZILES W CIAGU OSTATNICH 5 LAT SZKOLENIA lub

WARSZTATY W STOWARZYSZENIU MATRIK? (prosze postawié X przy wtasciwej pozycji)

TAK

NIE
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5. W JAKI SPOSOB ZDOBYLES KOMPETENECJE TRENERSKIE? (prosze postawi¢ X przy

witasciwej pozycji)

KURS TRENEROW

SZKOtA TRENEROW

CERTYFIKAT TRENERA

KOMPETENCJE ZDOBYTE NIEFORMALNIE

6. AKTYWNOSC W STOWARZYSZENIU MATRIK (prosze w kilku zdaniach opisa¢ swojg aktywnosé

w Stowarzyszeniu)
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7. WYKORZYSTANIE ZDOBYTYCH KOMPETENCIJI (prosze w kilku zdaniach opisaé w jaki sposéb

wykorzystasz zdobyte kompetencje na szkoleniu w Stowarzyszeniu)

Oswiadczam, pouczony o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawda, ze
wszystkie podane przeze mnie dane do projektu sg zgodne z rzeczywistoscig i zapoznatem sie z
regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie w tym o konsekwencjach nieuzasadnione;j
rezygnacji z uczestnictwa w projekcie.

Data i podpis Uczestnika Projektu

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do
realizacji procesu rekrutacji ( zgodnie z Ustawg z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych
Osobowych; tekst jednolity: Dz. U. z 2002 r. Nr 101 poz. 929 ze zm.).

*Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest rownoznaczna z brakiem
mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach Projektu.

Data i podpis Uczestnika Projektu
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