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KARTA OCENY FORMALNEJ

Projekt pn.: ,Kompleksowa aktywizacja zawodowa oséb bezrobotnych”

Nazwisko i imie cztonka Komisji Rekrutacyjnej:

Nazwisko i imie Kandydata:

Numer formularza:

Data wptywu formularza:

l CZY KANDYDAT SPEENIA tACZNIE PONIZSZE WARUNKI:

— powyzej 29 lat (od dnia 30 urodzin);
— zamieszkuje na obszarze powiatu torunskiego, miasta Torunia lub powiatu lipnowskiego;
— jest osobg bezrobotna.

o TAK o NIE (odrzucid)
Il CZY FORMULARZ REKRUTACYJNY KANDYDATA STANOWI ODPOWIEDZ NA

OGEOSZONY NABOR?

o TAK o NIE (odrzucic)

lIl.  CZY FORMULARZ REKRUTACYJNY WPLYNAL WE WEASCIWYM MIEJSCU | CZASIE
(TZN. W TERMINIE OGEOSZONEGO NABORU)?

o TAK o NIE (odrzucid)

IV. CZY FORMULARZ ZAWIERA WSZYSTKIE STRONY?

o TAK o NIE (skierowac¢ do poprawy)

V. CZY WSZYSTKIE WYMAGANE RUBRYKI FORMULARZA ZOSTALY WYPEENIONE?

o TAK o NIE (skierowac do poprawy)

VI. CZY KANDYDAT OPATRZYt FORMULARZ CZYTELNYM PODPISEM?

o TAK o NIE (skierowac¢ do poprawy)
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VIl. CZY DO FORMULARZA ZAtACZONO WSZYSTKIE WYMAGANE ZAtACZNIKI
(JESLI DOTYCZY)?

o TAK

o NIE (skierowac¢ do poprawy)
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Czytelny podpis cztonka Komisji Rekrutacyjnej
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