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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
do projektu ,,0PIEKA TO TEZ PRACA”

CZESCI
Dane teleadresowe uczestnika/uczestniczki projektu
Imie i nazwisko
Data urodzenia
[120-24 lata
Miejsce urodzenia
[]25-291at
Przedziat [130-34 lat PESEL
- -34 lata
WIS Nr dowodu
[135-39 1at _
Wyksztatcenie
= HY e Telefon
ULttt et et et R R R R e
Miejsce zamieszkania ]
(w rozumieniu przepiséw Kodeksu Cywilnego) KOd.oeeee MIASTO .o
[Jm. Wroctaw ] powiat wroctawski
estem osobg pozostajac
Lez pracy P e [ITAK LINIE
E-mail

Ja niZej podpisany/na* deklaruje wole uczestnictwa w projekcie pn. ,Opieka to tez
praca” realizowanym przez Towarzystwo Wiedzy Powszechnej Oddziat Regionalny we
Wroctawiu w partnerstwie z Fundacja Centrum Praw Kobiet.

(data i czytelny podpis kandydata)

*niepotrzebne skresli¢
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CZESCII
ZRODLO INFORMAC]I O PROJEKCIE (prosze wstawié¢ znak X przy wybranej pozycji)

Ogtoszenie na stronie internetowej
Ulotka

Plakat

Informacja bezposrednia od znajomych
Spotkanie informacyjne

Inne (jakie?)

CZESC 11
ANKIETA REKRUTACYJNA

1. Czy posiada Pani/Pan dzieci oraz angazuje sie w ich opieke?

[ ITAK
[_INIE

2. Czy sprawowata Pani/Pan opieke nad osobq zaleinq? (Zgodnie z definicjq

zawartq w ustawie o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy osoba zalezna to
osoba wymagajqcq ze wzgledu na stan zdrowia lub wiek statej opieki, potqczona wiezami
rodzinnymi lub powinowactwem z osobq objetq ustugami lub instrumentami rynku pracy
lub pozostajqgcq z nig we wspdélnym gospodarstwie domowym)

[ TAK
[ INIE

Czy deklaruje Pani/Pan cheé¢ podjecia opieki lub wolontariatu na rzecz

dzieci?

[ TAK
[ INIE

Co sktonito Paniq/Pana do udziatu w projekcie? Prosze zaznaczy¢ wtasciwe dla

siebie odpowiedzi.

[] Mozliwoéé nabycia wiedzy i umiejetnosci zwigzanych z pracag w ztobku lub
klubie dzieciecym w oparciu o ustawe ztobkowa

[] Che¢ podjecia praktycznych dziatain w kierunku rozpoczecia dziatalnoéci lub
zatrudnienia zwigzanych z opieka nad dzie¢mi w wieku do lat 3

*niepotrzebne skresli¢
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[] Mozliwo$¢ skorzystania z bezptatnej oferty warsztatéw/szkolen

[] Poznanie nowych ludzi

[] Materiaty promocyjne reklamujace projekt

(] INNe (ProSze POAAC JAKIE) ....v.vveveeceveeeeeeresieresevsessrenesess s ssssesens s ssssessssssssessns s ssseesn

5. Prosze zaznaczy¢ od 1 do 5 Pani/Pana poziom zainteresowania
zaplanowanymi w projekcie szkoleniami zawodowymi (przy czym 1 -
najwieksze zainteresowanie, 3 - najmniejsze zainteresowanie):

Lp. Nazwa modutu Punktacja
1 | ,Opiekun w ztobku lub klubie dzieciecym”
2 ,Opiekun dzienny”
3 | ,Wolontariusz w ztobku lub klubie dzieciecym”

(data i czytelny podpis kandydata)

CZESC IV
OSWIADCZENIA

Oswiadczam, ze zapoznatem/zapoznatam™* sie z regulaminem oraz zasadami realizacji
projektu i spelniam warunki uczestnictwa w Projekcie.

Wyrazam zgode na wypetnienie ankiet ewaluacyjnych w trakcie i po realizacji projektu
oraz publikacje dokumentacji zdjeciowej z zaje¢ w mediach tradycyjnych
i elektronicznych.

Oswiadczam, ze zostalem poinformowany/ poinformowana*, iz projekt
wspétfinansowany jest ze Srodkow Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej w
ramach Rzagdowego Programu na rzecz wyréwnywania szans kobiet i meZczyzn na
rynku pracy.

Przyjmuje do wiadomosci, Ze ztozZenie formularza zgtoszeniowego nie jest jednoznaczne

z przyjeciem do projektu.

(data i czytelny podpis kandydata)

*niepotrzebne skresli¢
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CZESC V (Wypetnia Organizator)

DECYZJA REKRUTACY]NA:
Kandydat spetnia/nie spetnia* kryteria formalne wymagane do udziatu w projekcie.
Kandydat zostat/nie zostat* zakwalifikowany do udziatu w projekcie.

Kandydat zostat/nie zostat* umieszczony na liscie rezerwowe;j.

Data: .o

ZATWIERDZAM

Koordynator
Magdalena Zakrzewska-Olejnik

Koordynator Partnera
Agnieszka Zaranek

*niepotrzebne skresli¢



