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………………………………………

           Pieczęć instytucji 

ANKIETA REKRUTACYJNA 
Projekt „Promocja ekonomii społecznej w województwie świętokrzyskim” 
	Nazwa instytucji
	

	Dokładny adres 
(wraz z kodem pocztowym)
	

	Nr KRS
	

	Regon
	

	NIP
	

	Telefon
	

	Fax.
	

	E-mail
	

	Typ instytucji
	[image: image4.png]



	Instytucja rynku pracy

	
	
	Instytucja pomocy i integracji społecznej

	
	
	Podmiot ekonomii społecznej

	Deklarowany udział pracownika Instytucji rynku pracy oraz pomocy
 i integracji społecznej 
a także podmiotu 
ekonomii społecznej 
(zaznaczyć właściwe 
znakiem X)
	w Konferencji inaugurującej Projekt pt. „Ekonomia społeczna w praktyce”

	
	
	22.09.2009 r.; Kielce

	
	w Konferencji „Ekonomia społeczna jako wsparcie grup defaworyzowanych”

	
	
	X 2009 r.; Busko-Zdrój

	
	
	XI 2009 r.; Ostrowiec Świętokrzyski

	
	
	XII 2009 r.; Skarżysko-Kamienna

	
	
	II 2010 r.; Kielce

	Deklarowany udział pracownika Instytucji rynku pracy oraz pomocy i integracji społecznej (zaznaczyć właściwe znakiem X)
	w jednym z poniższych szkoleń:

	
	
	„Podstawy prawne i aspekty finansowe funkcjonowania spółdzielni socjalnych” (2 dni x 8 h)

	
	
	„Zarządzanie spółdzielnią socjalną” (2 dni x 8 h)

	
	
	„Pomoc publiczna (teoria + aspekty praktyczne)” (2 dni x 8 h)

	
	
	„Partnerstwo na rzecz ekonomii społecznej” (2 dni x 8 h)


DANE UCZESTNIKA
	Nazwisko i imię (imiona)
	

	Data i miejsce urodzenia
	

	Adres zameldowania
	

	Miejscowość

Ulica, nr domu/nr lokalu

Kod pocztowy

Gmina
Powiat

Województwo


	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	Adres do korespondencji (jeśli inny niż zameldowania)
	

	Numer telefonu stacjonarnego 
(wraz z numerem kierunkowym)
	

	Numer telefon komórkowego
	

	Adres e-mail
	

	PESEL 
	

	NIP 
	


WYKSZTAŁCENIE (zaznaczyć właściwe znakiem X):
	
	wyższe 

	
	

	
	pomaturalne


	
	ponadgimnazjalne

	
	

	
	gimnazjalne

	
	

	
	podstawowe 


      Oświadczam, iż:

1) Powyższe dane są zgodne z prawdą. 
2) Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29.08.1997 o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926, ze zm.). 

   …………………….…………………..…                                                                                         ………………………………………………                                                                             

Pieczęć i podpis Kierownika Jednostki                                                                                              data i podpis Uczestnika projektu










            

