Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez
dla Rozwoju Spotecznego - Polska Unie Europejska
Zalacznik nr 1
Formularz zgloszeniowy dla kandydata na schoolworkera

Imig i nazwisko: ... yKlasa: oo
Dlaczego chcesz zosta¢ schoolworkerem? (krotkie uzasadnienie)

......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................
......................................................................................................

......................................................................................................

Jakie masz mocne strony, ktore moga Ci pomoc w tej roli? (np. umiejetnose
stuchania, empatia, cierpliwosc)

.......................................................................................................

Czy masz wczesniejsze doswiadczenie w dziataniach spotecznych, wolontariacie,
pomocy rowiesniczej?

[1 Tak [J Nie

Jesli tak — opisz krotko:

......................................................................................................

......................................................................................................
......................................................................................................

......................................................................................................

Zgoda na udzial w szkoleniu i dzialaniach programu:
[1 Tak [J Nie

...................................................................................

( miejscowos$¢, data) ( podpis kandydata)



