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Projekt współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach RPO WL na lata 2014-2020

Karta oceny formularza rekrutacyjnego dotyczącego I etapu rekrutacji

I Członek Komisji Rekrutacyjnej
Projekt pn. „Nowy Start” (Nr RPPM.05.06.00-22-0015/17) współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego, realizowany przez Towarzystwo Edukacyjne Wiedza Powszechna w Gdańsku, w ramach umowy zawartej z Instytucją Zarządzającą w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020, Oś Priorytetowa 5.6 Adaptacyjność pracowników
	Numer Formularza rekrutacyjnego:
	

	Imię i nazwisko Kandydata/ ki:
	

	Nazwa instytucji przyjmującej Formularz rekrutacyjny do oceny:
	

	Imię i nazwisko Członka Komisji Rekrutacyjnej:
	


Niniejszym oświadczam, iż:

1) zapoznałem/am się z Regulaminem rekrutacji, dokonując oceny formularzy zgłoszeniowych w ramach projektu pn.: Nowy Start”, 

2) zobowiązuję się wypełniać obowiązki członka Komisji Rekrutacyjnej w sposób sumienny, rzetelny i bezstronny, zgodnie z posiadaną wiedzą, 

3) nie zachodzi żadna okoliczność, mogąca wywołać uzasadnioną wątpliwość co do mojej bezstronności względem osoby ubiegającej się o uczestnictwo w projekcie, w szczególności: 

a. nie jestem małżonkiem, krewnym albo powinowatym w linii prostej lub bocznej do drugiego stopnia osoby, która złożyła formularz zgłoszeniowy, 

b. nie pozostaję z osobą, która złożyła formularz zgłoszeniowy, w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli,

4) nie łączy mnie stosunek pracy z Kandydatami/kami  na Uczestników projektu  w okresie ostatnich dwóch lat przed dniem rozpoczęcia realizacji projektu,

5) zobowiązuję się do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, jakie uzyskam podczas            lub w związku z dokonywaniem oceny formularzy zgłoszeniowych oraz do ich wykorzystywania jedynie w zakresie niezbędnym do dokonania tej oceny,

6) nie pomagałem/am ani nie brałem/am udziału w wypełnieniu formularzy zgłoszeniowych wraz z załącznikami żadnego z Kandydatów/ek na Uczestników projektu,

7) w przypadku zaistnienia którejkolwiek z sytuacji wskazanych powyżej zobowiązuję się do niezwłocznego powiadomienia Przewodniczącego Komisji i/lub Koordynatora Projektu o zaistniałym konflikcie oraz do rezygnacji z oceny Kandydata/ki na Uczestnika projektu, w przypadku którego zachodzi konflikt interesów.
…………………………………………                                                                           …………………………………………………
(Miejscowość,  data)
(Czytelny podpis)

I. OCENA FORMALNA FORMULARZA REKRUTACYJNEGO

Zgodnie z postanowieniami Regulaminu rekrutacji do projektu „Nowy Start” uzyskanie pozytywnego wyniku oceny formalnej dokonanej przez Członka Komisji Rekrutacyjnej rekomenduje formularz zgłoszeniowy do dalszej oceny.
	KRYTERIA FORMALNE:
	TAK
	NIE
	Uzupełniono dnia

	Czy Formularz zgłoszeniowy został złożony                       we wskazanym terminie rekrutacji?
	
	
	Nie dotyczy

	Czy wszystkie wymagane pola Formularza zgłoszeniowego zostały wypełnione?
	
	
	

	Czy Formularz zgłoszeniowy został czytelnie wypełniony w języku polskim?
	
	
	

	Czy Formularz zgłoszeniowy został podpisany                     w wyznaczonych miejscach przez uprawnioną osobę?
	
	
	

	Czy status zawodowy Kandydata/Kandydatki kwalifikuje  go/ją do udziału w Projekcie?
	
	
	

	Czy zostały podpisane wszystkie wymagane oświadczenia w Formularzu zgłoszeniowym?
	
	
	

	Czy Formularz zgłoszeniowy został złożony wraz z wymaganymi załącznikami (kompletność dokumentacji) na etapie aplikowania?
	
	
	


	DECYZJA W SPRAWIE OCENY FORMALNEJ
	TAK
	NIE

	Formularz zgłoszeniowy spełnia wszystkie kryteria formalne i zostaje przekazany do oceny merytorycznej.
	
	

	Formularz zgłoszeniowy zawiera braki/błędy formalne i zostaje skierowany do uzupełnienia.
Uzasadnienie, jeżeli tak:
………………………………………………………………………………………………………

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

	
	

	Formularz zgłoszeniowy zostaje odrzucony.
Uzasadnienie, jeżeli tak:
………………………………………………………………………………………………………

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


	
	


…..……………………………………………………………….
data i podpis Członka Komisji Rekrutacyjnej

II. OCENA MERYTORYCZNA :

	
	PUNKTY PREMIUJĄCE
	Maksymalna liczba punktów
	Przyznana liczba punktów 
	Uwagi/Komentarze

	1.
	Osoby w wieku 50+
	5
	
	

	2.
	Osoby o niskich kwalifikacjach
	5
	
	

	3.
	Wynik oceny predyspozycji
	Łącznie 30
	
	

	a. 
	Wynik oceny predyspozycji do założenia własnej działalności gospodarczej
	20
	
	

	b.
	Wynik oceny motywacji do założenia własnej działalności gospodarczej
	10
	
	

	4. 
	Pomysł na biznes
	Łącznie 50
	
	

	a.
	Planowane koszty
	15
	
	

	b.
	Opis klientów i konkurencji
	10
	
	

	c.
	Przygotowanie do inwestycji
	15
	
	

	d.
	Umiejętności / doświadczenie w zakresie prowadzenia działalności gospodarczej
	10
	
	

	SUMA PRZYZNANYCH PUNKTÓW (II):     
	90
	
	


III.  OCENA CZĘŚCI II FORMULARZA REKRUTACYJNEGO
	Kryteria oceny
	Maksymalna ilość punktów
	Przyznana  ilość punktów
	Uzasadnienie

	1.
	Sektor, branża (wskazanie i uzasadnienie wyboru)
	10
	
	

	2.
	Posiadane zasoby (kwalifikacje i umiejętności  niezbędne do prowadzenia działalności gospodarczej, doświadczenie, ukończone szkoły, szkolenia)
	10
	
	

	3.
	Planowany koszt inwestycji 
	10
	
	

	SUMA PRZYZNANYCH PUNKTÓW (III):
	30
	
	

	ŁĄCZNA LICZBA PRZYZNANYCH PUNKTÓW (II + III):
	120
	
	


Nie jest możliwe przyjęcie do projektu osoby, której formularz rekrutacyjny uzyskał mniej niż 60% punktów merytorycznych ogółem (bez uwzględnienia punktów za przynależność do grup preferowanych). 
…………………………….….……………………….…………
         data i podpis  Członka Komisji Rekrutacyjnej

Karta oceny formularza rekrutacyjnego dotyczącego I etapu rekrutacji

II Członek Komisji Rekrutacyjnej
Projekt pn. „Nowy Start” (Nr RPPM.05.06.00-22-0015/17) współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego, realizowany przez Towarzystwo Edukacyjne Wiedza Powszechna w Gdańsku, w ramach umowy zawartej z Instytucją Zarządzającą w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020, Oś Priorytetowa 5.6 Adaptacyjność pracowników
	Numer Formularza rekrutacyjnego:
	

	Imię i nazwisko Kandydata/ ki:
	

	Nazwa instytucji przyjmującej Formularz rekrutacyjny do oceny:
	

	Imię i nazwisko Członka Komisji Rekrutacyjnej:
	


Niniejszym oświadczam, iż:

8) zapoznałem/am się z Regulaminem rekrutacji, dokonując oceny formularzy zgłoszeniowych w ramach projektu pn.: Nowy Start”, 

9) zobowiązuję się wypełniać obowiązki członka Komisji Rekrutacyjnej w sposób sumienny, rzetelny i bezstronny, zgodnie z posiadaną wiedzą, 

10) nie zachodzi żadna okoliczność, mogąca wywołać uzasadnioną wątpliwość co do mojej bezstronności względem osoby ubiegającej się o uczestnictwo w projekcie, w szczególności: 

a. nie jestem małżonkiem, krewnym albo powinowatym w linii prostej lub bocznej do drugiego stopnia osoby, która złożyła formularz zgłoszeniowy, 

b. nie pozostaję z osobą, która złożyła formularz zgłoszeniowy, w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli,

11) nie łączy mnie stosunek pracy z Kandydatami/kami  na Uczestników projektu  w okresie ostatnich dwóch lat przed dniem rozpoczęcia realizacji projektu,

12) zobowiązuję się do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, jakie uzyskam podczas            lub w związku z dokonywaniem oceny formularzy zgłoszeniowych oraz do ich wykorzystywania jedynie w zakresie niezbędnym do dokonania tej oceny,

13) nie pomagałem/am ani nie brałem/am udziału w wypełnieniu formularzy zgłoszeniowych wraz z załącznikami żadnego z Kandydatów/ek na Uczestników projektu,

14) w przypadku zaistnienia którejkolwiek z sytuacji wskazanych powyżej zobowiązuję się do niezwłocznego powiadomienia Przewodniczącego Komisji i/lub Koordynatora Projektu o zaistniałym konflikcie oraz do rezygnacji z oceny Kandydata/ki na Uczestnika projektu, w przypadku którego zachodzi konflikt interesów.
…………………………………………                                                                           …………………………………………………
(Miejscowość,  data)
(Czytelny podpis)

IV. OCENA FORMALNA FORMULARZA REKRUTACYJNEGO

Zgodnie z postanowieniami Regulaminu rekrutacji do projektu „Nowy Start” uzyskanie pozytywnego wyniku oceny formalnej dokonanej przez Członka Komisji Rekrutacyjnej rekomenduje formularz zgłoszeniowy do dalszej oceny.
	KRYTERIA FORMALNE:
	TAK
	NIE
	Uzupełniono dnia

	Czy Formularz zgłoszeniowy został złożony                       we wskazanym terminie rekrutacji?
	
	
	Nie dotyczy

	Czy wszystkie wymagane pola Formularza zgłoszeniowego zostały wypełnione?
	
	
	

	Czy Formularz zgłoszeniowy został czytelnie wypełniony w języku polskim?
	
	
	

	Czy Formularz zgłoszeniowy został podpisany                     w wyznaczonych miejscach przez uprawnioną osobę?
	
	
	

	Czy status zawodowy Kandydata/Kandydatki kwalifikuje  go/ją do udziału w Projekcie?
	
	
	

	Czy zostały podpisane wszystkie wymagane oświadczenia w Formularzu zgłoszeniowym?
	
	
	

	Czy Formularz zgłoszeniowy został złożony wraz z wymaganymi załącznikami (kompletność dokumentacji) na etapie aplikowania?
	
	
	


	DECYZJA W SPRAWIE OCENY FORMALNEJ
	TAK
	NIE

	Formularz zgłoszeniowy spełnia wszystkie kryteria formalne i zostaje przekazany do oceny merytorycznej.
	
	

	Formularz zgłoszeniowy zawiera braki/błędy formalne i zostaje skierowany do uzupełnienia.
Uzasadnienie, jeżeli tak:
………………………………………………………………………………………………………

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

	
	

	Formularz zgłoszeniowy zostaje odrzucony.
Uzasadnienie, jeżeli tak:
………………………………………………………………………………………………………

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


	
	


…..……………………………………………………………….
data i podpis Członka Komisji Rekrutacyjnej

V. OCENA MERYTORYCZNA :

	
	PUNKTY PREMIUJĄCE
	Maksymalna liczba punktów
	Przyznana liczba punktów 
	Uwagi/Komentarze

	1.
	Osoby w wieku 50+
	5
	
	

	2.
	Osoby o niskich kwalifikacjach
	5
	
	

	3.
	Wynik oceny predyspozycji
	Łącznie 30
	
	

	a. 
	Wynik oceny predyspozycji do założenia własnej działalności gospodarczej
	20
	
	

	b.
	Wynik oceny motywacji do założenia własnej działalności gospodarczej
	10
	
	

	4. 
	Pomysł na biznes
	Łącznie 50
	
	

	a.
	Planowane koszty
	15
	
	

	b.
	Opis klientów i konkurencji
	10
	
	

	c.
	Przygotowanie do inwestycji
	15
	
	

	d.
	Umiejętności / doświadczenie w zakresie prowadzenia działalności gospodarczej
	10
	
	

	SUMA PRZYZNANYCH PUNKTÓW (II):     
	90
	
	


VI.  OCENA CZĘŚCI II FORMULARZA REKRUTACYJNEGO
	Kryteria oceny
	Maksymalna ilość punktów
	Przyznana  ilość punktów
	Uzasadnienie

	1.
	Sektor, branża (wskazanie i uzasadnienie wyboru)
	10
	
	

	2.
	Posiadane zasoby (kwalifikacje i umiejętności  niezbędne do prowadzenia działalności gospodarczej, doświadczenie, ukończone szkoły, szkolenia)
	10
	
	

	3.
	Planowany koszt inwestycji 
	10
	
	

	SUMA PRZYZNANYCH PUNKTÓW (III):
	30
	
	

	ŁĄCZNA LICZBA PRZYZNANYCH PUNKTÓW (II + III):
	120
	
	


…………………………….….……………………….…………
         data i podpis  Członka Komisji Rekrutacyjnej

VII. ZBIORCZA OCENA FORMULARZA ZGŁOSZENIOWEGO

	Nr formularza zgłoszeniowego:
	

	Imię i nazwisko Kandydata/ ki:
	

	Lp.
	Kryteria
	Maks. liczba pkt
	Przyznana liczba punktów przez członków KR

	
	
	
	I ocena
	II ocena
	Średnia ocen

	1.
	Kryteria oceny merytorycznej
	90
	
	
	

	2.
	Kryteria oceny II części formularza
	30
	
	
	

	RAZEM
	120
	
	
	


	CZY KANDYDAT/ KA KWALIFIKUJE SIĘ DO II ETAPU REKRUTACJI?

	□     TAK
	□     NIE

	Uzasadnienie:


	Imię i nazwisko I Członka Komisji:
	

	Imię i nazwisko II Członka Komisji:
	


Sporządził: ……………………………………………………………..               …………………………………………………………..
                                  (Imię i nazwisko)                                                                                                 (Czytelny podpis)

�	 Wypełnia Przewodniczący Komisji Rekrutacyjnej.
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