Fundusze

otiie N\ MALOPOLSKA -2

Zalacznik nr 6 do Regulaminu rekrutacji : Karta oceny dokument6w rekrutacyjnych

Karta oceny formalnej DOKUMENTOW REKRUTACYJNYCH
do projektu
wAktywizacja Zawodowa Niestyszgcych I

Nazwisko i imi¢ Kandydata..................coooiiiiiiiiininiee

Nr Formularza zgloSZeniowego ..........oooviiiiiiiiiiiiiiiiii i

Fundacja Rozwoju Regionalnego Polski Zwigzek Gluchych,
VIRIBUS UNITIS Oddzig’r Matopolska
ul. Mysliwska 4c¢/8 ul. Sw. Jana 18

33-300 Nowy Sacz 31- 018 Krakéw




Fundusze

woveisie A\, MALOPOLSKA

l. Ocena formalna

Unia Europejska
Europejsid Fundusz Spoteczny

Kryteria formalne

Tak

Nie

UWAGI/termin
uzupelnien

Tak uzupelniono

Formularz zostat ztozony w wymaganym
terminie

Formularz zostat wypetniony na
odpowiednim wzorze

Kandydat posiada status osoby
niepetnosprawnej z dysfunkcja stuchu

Wszystkie punkty formularza w czesci 1 i
I1 Dane zostaty wypelnione

Wszystkie punkty formularza w czesci 111
Status uczestnika zostaty wypehione

Wszystkie punkty formularza w czesci 1V
Dane dodatkowe zostaty wypetnione

Wszystkie punkty formularza w czesci
VI Oswiadczenia zostaty wypelnione

Formularz zgloszeniowy zostat podpisany.
posiada miejsce i date sporzadzenia

1l. Kryteria preferencji

Zaswiadczam, iz Kandydat spelnia kryteria preferencji zapewniajace pierwszenstwo w procesie rekrutacji do

projektu:

KRYTERIUM

Osoba zamieszkuje w woj. matopolskim na terenie powiatow, ktdrego

stopa bezrobocia przekracza $rednig dla woj. matopolskiego

o TAK (3 pkt)
o NIE (0 pkt)

Osoba ma wyksztatcenie do ISCED 3 wiacznie

o TAK (2 pkt)
o NIE (0 pkt)

Osoba sprawujaca opieke nad osoba zalezna

o TAK (2 pkt)
o NIE (0 pkt)

Osoba ukonczyta 50 lat

o TAK (2 pkt)
o NIE (O pkt)

Liczba punktow preferencyjnych:

Miejscowos¢, data

Fundacja Rozwoju Regionalnego
VIRIBUS UNITIS
ul. Mysliwska 4c¢/8
33-300 Nowy Sacz

Podpis Sporzadzajacego/ej

Polski Zwiazek Gluchych,
Oddzial Matopolska
ul. Sw. Jana 18
31- 018 Krakow




