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„Projekt finansowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego dla Województwa Pomorskiego na lata 2007 – 2013”

Formularz zgłoszeniowy na szkolenie terenowych przewodników turystycznych po Kociewiu
Szkolenie realizowane w ramach projektu 
"Rekonstrukcja grodziska średniowiecznego w miejscowości Owidz – etap III - Gmina Starogard Gdański"  
	Imię i nazwisko:
	

	Płeć 
	( Kobieta    ( Mężczyzna 

	Adres zamieszkania:
	Miejscowość: 

Ulica:                                          Numer domu/mieszkania:

Kod pocztowy:                          Gmina:

	Telefon kontaktowy
	

	Adres poczty elektronicznej
	

	Data urodzenia:
	

	Wykształcenie:
	

	Wykonywany zawód:
	

	Status zawodowy:
	(  Osoba zatrudniona / samozatrudniona w branży turystycznej

(  Osoba zatrudniona / samozatrudniona w innej branży

(  Student / uczeń

(  Emeryt / rencista

(  Osoba bezrobotna 

	Znajomość języków obcych
	1. Język …………………. stopień znajomości ……………………

2. Język …………………. stopień znajomości ……………………
3. Język …………………. stopień znajomości ……………………

	Działalność gospodarcza
	( TAK    ( NIE  ( Planowana 


Oświadczenie osoby zgłaszającej się na szkolenie
Niniejszym oświadczam, iż spełniam łącznie następujące kryteria:

a) mam ukończone 18 lat;

b) mam wykształcenie co najmniej średnie;
c) mój stan zdrowia umożliwia wykonywanie zadań przewodnika turystycznego;
d) nie byłem/nie byłam karany(a) za przestępstwa umyślne lub inne popełnione w związku z wykonywaniem zadań przewodnika;
e) posiadam adres zamieszkania (stałego lub czasowego na dzień zgłoszenia do szkolenia) na terenie jednej 
z gmin: Bobowo, Lubichowo, Kaliska, Osieczna, Osiek, Skarszewy, miasto i gmina Skórcz, Stara Kiszewa, Starogard Gdański, Smętowo Graniczne, Zblewo, Liniewo, Czarna Woda;
f) Wyrażam zgodę na umieszczenie i przetwarzanie na potrzeby szkolenia powyższych danych w bazie zgodnie
 z ustawą z dnia 29.08. 1997 o ochronie danych osobowych. Wyrażam również zgodę na wysyłanie korespondencji mailowej, zgodnie z Ustawą o świadczeniu usług drogą elektroniczną z dnia 18 lipca 2002 roku - Dz. U Nr 144, poz.1204.” Administratorem danych jest Lokalna Grupa Działania „Chata Kociewia”.
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Data i podpis osoby wypełniającej formularz 
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