Fundusze
Europejskie

Wiedza Edukacja Rozwdj

* X %

Unia Europejska ;
Europejski Fundusz Spoteczny *o*

* 5k

* *

Rzeczpospolita

- Polska

projekt wspétfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach PO WER na lata 2014-2020

Zatacznik nr 1 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie — formularz rekrutacyjny do projektu

FORMULARZ REKRUTACYJNY DO PROJEKTU

,Wsparcie dla przedstawicieli pracownikéw w instytucjach dialogu spotecznego kluczem

wzmocnienia potencjatu kluczowych partnerdw spotecznych w Polsce”, POWR.02.20.00-00-0005/18,

wspotfinansowanego z Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwéj 2014-202, w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego,

»EDUKACJA” (tylko dla
cztonkow | cztonkin Zwigzku
Nauczycielstwa Polskiego)

REALIZATOR OGOLNOPOLSKIE POROZUMIENIE ZWIAZKOW ZAWODOWYCH
PARTNER PROJEKTU ZWIAZEK NAUCZYCIELSTWA POLSKIEGO
PARTNER PROJEKTU FEDERACJA ZWIAZKOW ZAWODOWYCH METALOWCOW | HUTNIKOW W POLSCE
TYTUL PROJEKTU »Wsparcie dla przedstawicieli pracownikéw w instytucjach dialogu spotecznego
kluczem wzmocnienia potencjatu kluczowych partneréw spotecznych w Polsce”
PRIORYTET Il Efektywne polityki publiczne dla rynku pracy, gospodarki i edukacji
DZIALANIE 2.20 Wysokiej jakosci dialog spoteczny w zakresie dostosowania systemoéw edukacji i
szkolenia do potrzeb rynku pracy
REKRUTACJA DO BRANZY

TAK|:, NIE I:I

REKRUTACJA DO BRANZY
»,PRZEMYSt” (dla cztonkow i
cztonkin Federacji Zwigzkow
Zawodowych Metalowcow i

Hutnikéw w Polsce oraz

pozostatych organizacji

cztonkowskich OPZZ za
wyjatkiem ZNP)

TAK :I I:I

NIE

DATA WPLYWU (WYPEENIA
PRACOWNIK BENEFICJENTA)

PODPIS OSOBY PRZYJUMIJACEJ
(WYPELNIA PRACOWNIK
BENEFICJENTA)

UWAGA:

1. Formularz rekrutacyjny do projektu powinien by¢ wypetniony elektronicznie lub odrecznie w sposéb czytelny oraz powinien

by¢ zaparafowany na kazdej stronie i podpisany w miejscach do tego wskazanych.

2. W przypadku dokonania skreslenia, prosze postawié¢ parafke wraz z datg (obok skreslenia), a nastepnie zaznaczy¢ prawidtowa

odpowiedz.

3. Kazde pole Formularza rekrutacyjnego powinno zosta¢ wypetnione, w przypadku gdy dane pole nie dotyczy Kandydata nalezy

umiesci¢ adnotacje ,nie dotyczy”.

4. Przed ztozeniem wypetnionego formularza Kandydat powinien zapozna¢ sie z ,Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa
w projekcie ,,Wsparcie dla przedstawicieli pracownikéow w instytucjach dialogu spotecznego kluczem wzmocnienia potencjatu

kluczowych partneréw spotecznych w Polsce”.
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INFORMACIJE DOTYCZACE KANDYDATA DO PROJEKTU

Imie (Imiona):

Nazwisko:

Ptec

Kobieta: O

Mezczyzna: O

Data urodzenia i miejsce urodzenia:

PESEL:

Telefon kontaktowy (Stacjonarny /

Komérkowy):

Adres e-mail

Adres zameldowania:

Ulica:

Nr domu lub nr lokalu:

Miejscowos¢:

Kod pocztowy:1

Gmina:

Powiat:

Wojewddztwo:

Obszar zameldowania:

I miejski?

[ wiejski (zgodnie z definicjg Gtéwnego Urzedu Statystycznego.?)

Adres zamieszkania (jesli inny niz
zameldowania):

O boTyczy

CINIE DOTYCZY

Ulica:

Nr domu lub nr lokalu:

Miejscowos¢:

1 Jezeli miejsce zamieszkania nie posiada wyodrebnionego kodu pocztowego nalezy podac kod poczty, pod ktdrg podlega dana miejscowosc
2 Za obszar miejski uznaje sie lokalizacje w granicach administracyjnych miasta.
3 Obszary wiejskie nalezy rozumie¢ zgodnie z definicjg Gtéwnego Urzedu Statystycznego, ktora opiera sie na podziale jednostek administracyjnych zastosowanym
w rejestrze TERYT. Wedtug GUS, obszarami wiejskimi sg tereny potozone poza granicami administracyjnymi miast - obszary gmin wiejskich oraz czes¢ wiejska
(lezaca poza miastem) gminy miejsko — wiejskiej. Wyodrebnienie czesci wiejskiej w ramach gminy miejsko — wiejskiej mozliwe jest dzieki odrebnemu
identyfikatorowi terytorialnemu.
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Kod pocztowy:

Gmina:

Powiat:

Wojewddztwo:

Obszar zameldowania:

I miejski
[J wiejski (zgodnie z definicjg Gtéwnego Urzedu Statystycznego.)

Adres korespondencyjny:

[ adres zameldowania
[ adres zamieszkania

2. SPELNIENIE KRYTERIOW FORMALNYCH

2.1 PRZYNALEZNOSC DO GRUPY DOCELOWE)

Oswiadczam, ze reprezentuje OPZZ
(bezposrednio lub poprzez organizacje
cztonkowska OPZZ) w co najmniej jednej z
wymienionych instytucji dialogu spotecznego.
Prosze zaznaczy¢

UWAGA: Mozna zaznaczy¢ wiecej niz jedng
instytucje

o o o o oo o o O

Rada Dialogu Spotecznego i /lub jej zespoty problemowe
(podzespoty, grupy robocze) (poziom krajowy);

Wojewddzka Rada Dialogu Spotecznego (poziom regionalny), jesli
tak to w jakim wojewOdztWie?.........cevvvivieeeciie e
Trojstronny Zespdt Branzowy (poziom krajowy), jesli tak, to jaki?
Rada Rynku Pracy (poziom krajowy);

Wojewddzka Rada Rynku Pracy (poziom regionalny), jesli tak, to w
jakim WOJEWOAZIWIE?.....cceeiiie e
Powiatowa Rada Rynku Pracy (poziom powiatowy), jesli tak, to w
JAKIM POWIECIE?....eeeii ettt
sektorowa rada ds. kompetencji (poziom krajowy), jesli tak, to w
JAKA P et e e e sreeeeaas
komitet monitorujacy, jesli tak to jaki?

Inna instytucja dialogu spotecznego w Ministerstwach i Urzedach
Centralnych, taka jak grupa robocza, zespét, komitet, rada, forum,
komisja, platforma. Jesli tak, to jaka?

Dla osdb, ktore nie sg cztonkami instytucji
wymienionych powyzej, ale s
przygotowywane do pracy w nich.
Oswiadczam, ze jestem osobg przygotowywanga
do reprezentowania OPZZ (bezposrednio lub
poprzez organizacje cztonkowska OPZZ) w
instytucji dialogu spotecznego w przysztosci

O Tak
O Nie

Oswiadczam, ze jestem cztonkinig/cztonkiem
zwigzku zawodowego (napisz jakiego).

[ tak, nazwa i adres organizacji
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3. KRYTERIA DOTYCZACE PRZYZNANIA DODATKOWYCH PUNKTOW

[ tak
osoba z niepetnosprawnoscia O nie

[ tak
osoba, ktére w ciggu ostatnich 3 lat nie
uczestniczyta w podobnym szkoleniu O nie

4. INFORMACJE DODATKOWE

Posiadane wyksztatcenie, ukoriczone kursy
zawodowe i szkolenia.

5. PREFEROWANE MIEJSCE ODBYWANIA SZKOLEN STACJONARNYCH

Prosimy o zaznaczenie miejsca (wojewddztwa) O mazowieckie
uczestnictwa w szkoleniach stacjonarnych
zgodnie z miejscem zamieszkania lub O slgskie
preferowanego (prosimy o zaznaczenie tylko
jednego!). O wielkopolskie
INNE, JAKIE? i e

OSWIADCZENIA KANDYDATA DO UDZIALtU W PROJEKCIE

Swiadoma/-y odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego przewidujacego kare pozbawienia
wolnosci do lat 3 za sktadanie fatszywych zeznan lub zatajenie prawdy oswiadczam, ze dane zawarte w Formularzu
rekrutacyjnym do projektu sg zgodne z prawdqy. Akceptuje warunki Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie
»Wsparcie dla przedstawicieli pracownikow w instytucjach dialogu spotecznego kluczem wzmocnienia potencjatu
kluczowych partneréw spotecznych w Polsce”, POWR.02.20.00-00-0005/18, wspotfinansowanego z Programu
Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-202, w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Data i czytelny podpis Kandydata/Kandydatki
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