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Załącznik nr 1 do Regulaminu rekrutacji  

i uczestnictwa w szkoleniach i kursach  

Branżowego Centrum Umiejętności nr 2 w Siedlcach 

w dziedzinie interoperacyjność system kolei 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY NA SZKOLENIE/KURS 

BRANŻOWE CENTRUM UMIEJĘTNOŚCI NR 2 W SIEDLCACH 

w dziedzinie interoperacyjności systemu kolei 

Instrukcja: proszę wypełnić czytelnie wszystkie pola dotyczące kandydata oraz wskazać szkolenie/kurs, na który składane jest zgłoszenie. 

Pola oznaczone jako „jeżeli dotyczy” należy wypełnić tylko w odpowiedniej sytuacji. 

Prosimy o czytelne wypełnienie formularza, drukowanymi literami. Należy wypełnić wszystkie rubryki. 
 

1. WYBÓR SZKOLENIA / KURSU 

Nazwa szkolenia / kursu  

Termin / edycja (jeżeli wskazano)  

Status kandydata 

☐ uczeń/student 

☐ osoba dorosła 

☐ nauczyciel kształcenia zawodowego 

☐ inna osoba 

2. DANE OSOBOWE 

Imię (imiona)  

Nazwisko  

Data urodzenia  

Miejsce urodzenia  

PESEL   

Wykształcenie/poziom wykształcenia  

Nazwa szkoły/nazwa uczelni/adres/telefon 
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3. DANE KONTAKTOWE 

Adres 
zamieszkania/korespondencyjny 

 

 

 

Numer telefonu  

Adres poczty elektronicznej 
 

 

Miejscowość/kod pocztowy 
 

 

Osoba do kontaktu w sprawach 
organizacyjnych (opcjonalnie) 

 

 

Telefon lub e-mail do osoby do 
kontaktu (opcjonalnie) 

 

 

4. INFORMACJE DOTYCZĄCE KWALIFIKACJI I DOŚWIADCZENIA 

Kierunek kształcenia/specjalność  

Nauczane przedmioty/wykonywany zawód 
(jeżeli dotyczy) 

 

Doświadczenie związane z branżą kolejową lub 
wybranym szkoleniem 

 

Posiadane uprawnienia, kursy lub certyfikaty 
istotne dla wybranego szkolenia 

 

Dodatkowe informacje mogące mieć znaczenie 
przy kwalifikacji 

 

5. SPEŁNIANIE WYMAGAŃ SZKOLENIA / KURSU 

Czy spełniam wymagania wstępne określone dla wybranego szkolenia/kursu?  ☐ TAK    ☐ NIE    ☐ nie dotyczy/brak wymagań 

Jeżeli udział wymaga przedstawienia dokumentów potwierdzających kwalifikacje, uprawnienia lub stan zdrowia, proszę wskazać, 

które dokumenty są dołączane: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 



 

 
 

Strona 3 z 4 
 

6. ZAŁĄCZNIKI DO FORMULARZA 

☐ dokument potwierdzający spełnienie wymagań szkolenia/kursu (jeżeli wymagany) 

☐ zaświadczenie o statusie ucznia/studenta (jeżeli wymagane) 

☐ dokument potwierdzający uprawnienia lub kwalifikacje (jeżeli wymagany) 

☐ inny dokument: ________________________________________________ 

☐ nie dotyczy 

 

7. OŚWIADCZENIA KANDYDATA 

☐ Zapoznałem/am się z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w szkoleniach i kursach Branżowego Centrum Umiejętności nr 2  

w Siedlcach w dziedzinie interoperacyjność system kolei i zobowiązuję się do jego przestrzegania. 

☐ Dane podane w formularzu są zgodne ze stanem faktycznym. 

☐ Spełniam wymagania określone dla wybranego szkolenia/kursu lub zobowiązuję się dostarczyć wymagane dokumenty 

potwierdzające ich spełnienie. 

☐ Zostałem/am poinformowany/a o konieczności zapoznania się z klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania danych osobowych 

przez administratora danych. 

☐ Wyrażam zgodę na kontakt ze mną w sprawach organizacyjnych związanych z prowadzonym postępowaniem rekrutacyjnym  

i realizacją wybranego szkolenia/kursu, w zakresie niezbędnym do jego organizacji. 

Informacja: W przypadku osoby niepełnoletniej wymagane jest dołączenie zgody rodzica/opiekuna prawnego zgodnie z regulaminem 

oraz dokumentacją danego szkolenia/kursu. 

8. PODPIS KANDYDATA 

Miejscowość i data Czytelny podpis kandydata/kandydatki 

 
 
 

 
 
 

9. WYPEŁNIA BCU NR 2 W SIEDLCACH 

Weryfikacja formalna Wynik 

Kompletność formularza ☐ spełniono  ☐ do uzupełnienia 

Spełnienie wymagań wstępnych ☐ tak  ☐ nie  ☐ nie dotyczy 

Dokumenty wymagane do udziału ☐ komplet  ☐ brak dokumentów 

Decyzja w sprawie kwalifikacji ☐ zakwalifikowano  ☐ nie zakwalifikowano  ☐ lista rezerwowa 
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Uwagi  

Data weryfikacji  

 

……………………………………………………………………………………………… 

data I podpis osoby dokonującej weryfikacji 


