Fundusze Europejskie Dofinansowane przez :' * ':* goji\;rodztwo
dla Slaskiego Unie Europejska et qskie

Zatqcznik nr 5 do Regulaminu naboru
w projekcie: Akademia nowych umiejetnosci

FORMULARZ BILANSU KOMPETENCII

OSOBY UCZESTNICZACEJ W PROJEKCIE PN.
»2Akademia nowych umiejetnosci”

1. WSTEP
Wszystkie dane, ktére Pani/Pan wpisze w formularzu sg wykorzystywane wytacznie do celéw
zwigzanych z procesem potwierdzania efektéw uczenia sie:

Formularz sktada sie z 6 czesci:

Czesc A. Dane osobowe.

Czes$¢é B. Oswiadczenia.

Czesc C. Cel ztozenia aplikacji.

Czesc D. Edukacja, kursy, szkolenia'i uprawnienia.

Cze$¢ E. Doswiadczenie zawodowe.

Czes¢ F. Doswiadczenia pozazawodowe i zainteresowania.

Na koncu formularza znajduje sie lista kontrolna, ktéra ma pomaécPani/Panu sprawdzi¢, czy wszystkie
czesci formularza sg uzupetnione.

Informacje zawarte w formularzu stuzg doradcy do wstepnego rozpoznania obszaréw Pani/Pana
dziatalnosci i przygetowania ‘siey do rozpoznania Pahi/Pana kompetencji. Dlatego wypetniajac
formularz, prosze 'wpisaéjak najwiecej informacji,oSobie. Prosze uzupetni¢ te dane, ktdre Pani/Pan
pamigtapnawet jesli‘nie beda w,petni wyczerpywac zakresu informacji.
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FORMULARZ APLIKACYJNY PROCESU
IDENTYFIKOWANIA EFEKTOW UCZENIA SIE

(miejscowos$¢, data)

Wypetniajac niniejszy formularz, przystepuje Pani/Pan do procesu identyfikowania i dokumentowania
efektdéw uczenia sie. Podczas spotkania doradca poinformuje Panig/Pana o dalszych dziataniach, jakie
przewidziane s w ramach procesu identyfikowania i dokumentowania efektéw uczenia sie.

Na spotkanie prosze zarezerwowac sobie ok. 4 godziny.

Formularz prosze uzupetni¢ komputerowg lub drukowanymi literami.
W przypadku, gdy dana informacja Pani/Pana nie dotyczy, prasze wpisac/,nie dotyczy”.

CZESC A.

Dane osobowe

Imie: Nazwisko:

Data urodzenia:

Dane teleadresowe/kontaktowe

Miejsce zamieszkania:

Ulica: Nr domu: Nr lok.:
Kod pocztowy: Miejscowosc:
Telefon: E-mail:
CzZESC B.
OSWIADCZENIE

1a, NiZ€j POAPISANA/POUPISANY .eourveierieirieeereitieecteetteeeveeteeeeteseasesete et seeesessases et evessseasetesssssebesstsssetensasessbesessnsesensssaserenssesane
oswiadczam, ze wszystkie informacje zawarte w niniejszym formularzu aplikacyjnym sg zgodne z prawda.
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(miejscowos¢, data, podpis)

KLAUZULA INFORMACYJNA

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Kto jest Administratorem
Pani/Pana danych
osobowych?

Zgodnie z art. 13 ust. 1-2 oraz art. 26 ust. 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady(UE) 2016/679
227.04.2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
iw sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UEL 119) — dalej RODO - informujemy, ze Pani/Pana danymi
osobowymi bedziemy wspétadministrowali w zwigzku z umowa partnerskg na rzecz realizacji Projektu
pn. "Akademia nowych umiejetnosci” o numerze FESL.06.06-1P.02-07HH/23-002 w ramach Programu
Fundusze Europejskie dla Slgskiego 2021-2027 wspétfinansowanego ze $rodkéw Europejskiego Funduszu
Spotecznego+, zwana dalej ,,umow3”, zawartg na podstawie art. 39 ust. 9 ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r.
o zasadach realizacji zadan finansowanych ze sSrodkéw europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027
(t.j. Dz. U. 2022, poz. 1079, z pdzn. zm.) (dalej zwany ,,Projektem):

Administratorami Pani/Pana danych osobowych s3:

1)  Z Administratorem - 4/SMG/KRC Poland Human Resources Region potudniowy Sp. z 0.0. moze
Pani/Pan skontaktowag sie w nastepujacy sposéb:
- na adres e-mail: Biuro@smgkrc.com
- telefonicznie pod numerem:_+48.578 632 000
- pisemnie na adres siedziby Administratora, z dopiskiem ,,Ochrona Danych”:
2) Z Administratorem - SYNERGIA SZKOLENIA Renata Rostkowska moze Pani/Panpskontaktowaé
sie w nastepujgcy sposob:
- na adres e-mail: r.rostkowska@synergiaszkolenia:p!
—  telefonicznie pod numerem: 509 603 316
- pisemniesa‘adres siedziby, Administratora.

Jak sie skontaktowac

z Administratorami, zeby
uzyskac wiecej informacji
o przetwarzaniu Twoich
danych osobowych?

3) Z Administratorem - SMG/KRC\Poland Human Resources Region potudniowy Sp. z 0.0. moze
Pani/Pan skontaktowac sie w nastepujacy sposdb:
—  4ha adres e-mail: biuro@smgkre.com
—  ‘telefonicznie pod numerem: +48 578632 000
- pisemnie na adres siedziby Administratorapz.dopiskiém ,Ochrona Danych”.
4)  Z Administratorem - SYNERGIA SZKOLENIA Renata Rostkowska moze Pani/Pan skontaktowaé
sie'W nastepujacy sposob:
- na adres e-mail: r.rostkowska@synergiaszkolenia.pl
—  telefonicznie pod numerem: 509 603 316
pisemnie na adres siedziby Administratora.
Wspo6tadministratorzy zgodnie z art. 26 ust./1 RODO wyznaczajg punkt kontaktowy, do ktérego Uczestnik
moze sie. zwraca€ \z kazdg sprawad zwigzang z przetwarzaniem danych osobowych przez
wspotadministratorow.
Punktem kontaktowym jest Gtéwne Biuro Projektu, ktére znajduje si¢ w siedzibie - SMG/KRC Poland
Human Resources Region potudniowy Sp. z 0.0. z siedzibg w Katowicach, ul. Sokolska 65/14, 40-087, NIP
6342447983, REGON 276716351,, adres e-mail: biuro@smgkrc.com
Dodatkowe\Biura s3 prowadzone przez Partnerdw (dotycza zgtoszer na zajecia i wydarzenia realizowane
przez,danego Partnera).

Jak sie skontaktowaé
z Inspektorami Ochrony
Danych?

Administrator - SYNERGIA SZKOLENIA Renata Rostkowska wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z
ktérym mozna skontaktowac sie na adres e-mail: r.rostkowska@synergiaszkolenia.pl

Jaki jest cel i podstawa
prawna przetwarzania
Pani/Pana danych
osobowych?

I. Cele

Pani/Pana dane osobowe przetwarzamy w zwigzku z realizacja zadan w ramach programu Fundusze
Europejskie dla Slaskiego 2021-2027 (FE SL) w zwigzku z realizacjg nastepujacych zadar (zgodnie z zapisami
whniosku o dofinansowanie Projektu)

1)  Lider projektu - SMG/KRC Poland Human Resources Region potudniowy Sp. z 0.0. z siedzibg w
Katowicach, ul. Sokolska 65/14, 40-087, NIP 6342447983, REGON 276716351

—  w zakresie danych osobowych przetwarzanych w systemach informatycznych, w szczegélnosci
przy wykorzystaniu Centralnego Systemu Teleinformatycznego (CST2021) oraz Lokalnego
Systemu Informatycznego ,,LSI 2021”,

—  w zwiazku z prowadzeniem Biura Projektu, realizacjg promocji , dziataniami przyczyniajace sie
do osiggniecia wskaznika produktu ,Liczba oséb dorostych objetych ustugami rozwojowymi”
na poziomie min. 305 os6b, wskaznika rezultatu ,Liczba oséb, ktére uzyskaty kwalifikacje
po opuszczeniu programu” na poziomie min. 183, organizacjg spotkan zespotu projektowego,
tworzeniem narzedzi komunikacji, stworzeniem podstrony Projektu, szkoleniem zespotu
projektowego i pracownikdéw Partnera z zakresu standardéw realizacji Projektu oraz z zakresu




dla $laskiego Unie Europejska X,
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réwnosci szans), prowadzeniem catoSciowych rozliczeri finansowych w Projekcie zgodnie
z Wytycznymi;

- rekrutacjg, prowadzeniem BOK i monitoringiem ustug rozwojowych,

- ustugami rozwojowymi typu szkolenie/walidacja/certyfikacja,

- ustugami rozwojowymi typu studia

oraz archiwizacji dokumentacji Uczestnika Projektu.

2)  Partner projektu - SYNERGIA SZKOLENIA Renata Rostkowska z siedzibg w ul. Sportowa 8C, 44-
336 Jastrzebie-Zdroj, NIP 6471316846, REGON 273872866:

- pomocy w prowadzeniu kampanii informacyjnej i promocyjnej; kontakty
z mieszkaricami/pracownikami z obszaru realizacji Projektu, ktorzy mogliby wejs¢ do Projektu;
udostepnienie informacji o Projekcie na wiasnej stronie; dziatarn przyczyniajacych sie do
osiggniecia wskaznika produktu ,Liczba oséb dorostych objetych ustugami rozwojowymi”
na poziomie min. 305 os6b, wskaZnika rezultatu ,Liczba osob, ktére uzyskaty kwalifikacje
po opuszczeniu programu” na poziomie min. 183; tworzenia/wspottworzenia dokumentéw
projektowych niezbednych do realizacji Projektu; tworzenia wnioskéw o ptatnos¢; pracy w
systemach informatycznych; prowadzenia dokumentacji ksiegowo-kadrowej dla wydatkow
lezacych po stronie Partnera,

- rekrutacji, prowadzenie BOK i monitoringu ustugsrezwojowych,

- ustug rozwojowych typu szkolenie/walidacja/certyfikacja;,

- ustug rozwojowych typu studia podyplomowe

oraz archiwizacji dokumiéntacji Uczestnika Projektu.

1l. Podstawy prawne

Bedziemy przetwarza¢ Pani/Pana daneiosobowe na podstawie:

1) art. 6 ust. 1 lit b) RODO* bowiem zgtoszenieyPani/Pana jako Uczestnika Projektu, traktujemy jako
podjecie przez Panig/Pana/dziatania przed zawarciem Umowy na'$wiadczenie wymienionych w ust. |
ustug i zmierzajacego do jej zawarcia, a takze dojej wykonania;

2) art. 6 ust. 1 lit c) RODO tam! gdzie przetwarzanie Pani/Pana danychesobowych znajduje oparcie
w przepisach:

- Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)»2021/1060:z dnia 24 czerwca 2021 r.
ustanawiajgcego wspolne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu Spéjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej
Transformacji'i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy
finansowe na potrzeby tych funduszy, oraz na potrzepy Funduszu Azylu, Migracji i Integracji,
Funduszu Bezpieczerstwa Wewnetrznege, i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz
Zarzadzania Granicami i Polityki Wizowej; (,rozporzadzenie ogélne”) - w szczegdlnosci art. 44,
art. 69, art. 72-74, art. 76, art. 82;

- Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1056 z dnia 24 czerwca 2021 r.
ustanawiajacego Fundusz na rzecz Sprawiedliwej Transformacji (,rozp. FST”) — w szczegdlnosci
zataeznik 1Il; Ustawa ‘@ zasadach realizacji zadan finansowanych ze $rodkéw europejskich
w perspektywie finansowej 2021-2027(,ustawa wdrozeniowa”) — w szczegdInosci rozdziat 18;

- Ustawy'z dnia 14 lipca 1983 r..0 narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (w szczegdlnosci
art. 6) oraz Rozporzadzenie z dnia 18 stycznia 2011 r. Prezesa Rady Ministrow w sprawie
instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazéw akt oraz instrukcji w sprawie
organizacjii zakresu dziatania archiwow zaktadowych.;

3) art.6 ust. 1 lit.f) RODO w. celach wynikajgcych z prawnie uzasadnionych intereséw Administratorow
na ktére sktadajg sie obstuga, dochodzenie i obrona przed wzajemnymi roszczeniami, rowniez w
przypadkach odstapienia’od umowy przez Pania/Pana, a takze badania poziomu zadowolenia z jakosci
Swiadczonej obstugi w zwigzku z realizacja Umowy oraz rozpatrywania Pani/Pana reklamacji
zwigzanych z Umowg;

4)  art. 9'ust. 1 lit. a) RODO- tam gdzie przetwarzanie szczegdlnych kategorii danych osobowych jest
dokonywane za Pani/Pana zgodg;

5) art.6 ust.1 lit .a) — tak gdzie przetwarzanie danych osobowych odbywa sie za Pani/Pana zgoda, np.
publikacja wizerunku.

Kto jest odbiorca
Pani/Pana danych
osobowych?

Pani/Pana dane osobowe zostang udostepnione Wojewédztwu Slaskiemu - Wojewédzkiemu Urzedowi
Pracy w Katowicach zsiedzibg przy ul. Kosciuszki 30, 40-048 Katowice, petnigcym role ,Instytucji
Posredniczacej”’, atakze moga zosta¢ udostepnione w szczegdlnosci odbiorcom zajmujgcym sie
zapewnieniem, utrzymaniem ibezpieczeistwem systemow informatycznych wramach ustug
telekomunikacyjnych, hostingowych, informatycznych, a takze w ramach ustug doradczych i audytowych
oraz podmiotom $wiadczacym ustugi prawne, finansowo-ksiegowe, podatkowe.

Jak dtugo przechowujemy
Pani/Pana dane osobowe?

Dane osobowe osoby, ktéra zakwalifikuje sie do Projektu beda przechowywane na zasadach okreslonych
dla uczestnika Projektu, tj. bedg przechowywane na zasadach okreslonych w art. 82 rozporzadzenia
ogolnego, bez uszczerbku dla toczgcego sie postepowania administracyjnego / sgdowo administracyjnego,
zasad regulujgcych trwatos¢ projektu, zasad regulujacych pomoc publiczng oraz krajowych przepiséow
dotyczacych archiwizacji dokumentéw.

Dane osobowe osoby niezakwalifikowanej przetwarzamy przez 3 miesigce od zakoriczenia naboru

na forme wsparcia na jaka dana osoba aplikowata/zgtaszata cheé udziatu, a nastepnie usuwamy w sposéb
trwaty.
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Jakie przystuguja
Pani/Pana uprawnienia
wobec Administratora
w zakresie
przetwarzanych danych?

Przystuguje Pani/Panu:

- prawo dostepu do swoich danych osobowych oraz informacji na temat sposobu ich
przetwarzania,

- prawo zadania poprawienia danych,

- prawo zadania usuniecia danych - uwzgledniajac jednak ograniczenia, o ktérych mowa w art. 17
ust. 3 RODO, nie zawsze bedziemy mogli takie zgdanie zrealizowad,

- prawo ograniczenia przetwarzania danych,

- prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania w sytuacji, w ktérej podstawa
przetwarzania jest art. 6 ust. 1 lit. ) RODO,

- prawo do cofniecia zgody na dalsze przetwarzanie danych osobowych, gdy podstawg prawna
przetwarzania jest art.6 ust.1 lit. a) lub art.9 ust.2 lit. a).

Niezaleznie od powyzszego Uczestnik moze dochodzi¢ swoich praw wynikajgcych z RODO zgodnie z art. 26
ust. 3 RODO wobec ktdrejkolwiek ze Stron wspdlnie odpowiedzialnej za czynnos$¢ przetwarzania danych
osobowych objetg wspdtadministrowaniem, tj. wobec ktdregokolwiek z Partneréw wymienionych
w niniejszym dokumencie.

Poszczegdlne prawa mozna realizowa¢ kontaktujgc sie z wybranym administratorem danych lub
inspektorem ochrony danych.

Ponadto wspétadministratorzy na Pani/Pana prosbe informujg o zasadniczej tresci wspdlnych uzgodnien
okreslonych w porozumieniu, a w szczegdlnosci o relacji pomiedzy wspétadministratorami.

Czy przystuguje Pani/Panu
prawo do wniesienia
skargi na przetwarzanie
Twoich danych przez
Administratora?

Jedli uwaza Pani/Pan, ze Pani/Pana prawa zostaty naruszone, moze/Pani/Pan ztozy¢ skarge do organu
nadzorczego, ktérym jest Prezes UrzedusOchrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.
Bezposredni kontakt do Urzedu Ochirony Danych Osobowych: https://uodo.gov.pl/pl/pfkontakt

Czy musi Pani/Pan podaé
nam swoje dane
osobowe?

Podanie danych jest dobrowolne, ale konieczne do podjecia, dziatari przed,zawarciem umowy a takze jej
wykonania. Odmowa ich podania jest réwnoznaczna z brakiem,mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach
Projektu. Zgoda na utswalenie i rozpowszechnienie wizerunki‘oraz materiatow jest w petni dobrowolna.

Czy przystuguje Pani/Panu
prawo do nie podlegania
decyzji opartej wytacznie
na zautomatyzowanym
przetwarzaniu, w tym
profilowaniu?

Nie bedzie 4Pani/Pan podlega¢ decyzji, ktora opierata sie bedzie \wytgcznie na zautomatyzowanym
przetwarzaniu, w tym profilowaniu, ktéra jednoczesnie bedzie wywotywata wobec Pani/Pana skutki prawne
lub wpodobny sposéb istotnie na Pania/Pana wptywata.

czes€ C.

Cel ztozenia aplikacji

(miejscowos¢, data, podpis)

Celem moze by¢ jedna)dwie lubywszystkie ponizsze opcje.

Wstaw znak X w szarym-polu,obok wybranej opcji.

Chce sporzadzi¢ diagnoze réznychobszaréw swojego zycia (zawodowego, osobistego), aby
zidentyfikowaé posiadane przeze mnie kompetencje — efekty uczenia sie (bilans kompetencji)

Chce zidentyfikowa¢ i udokumentowac wymienione ponizej kompetencje — efekty uczenia sie
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Chce uzyska¢ wymienione ponizej kwalifikacje

CZESC D.

D1. Edukacja

Prosze wpisa¢ chronologicznie wszystkie szkoty, do ktérychd Pan/i uczeszczat/a, nawet w przypadku

nieukoriczenia. Prosze wpisac te informacje, ktérymi Pan/i dysponuje i ktére pamieta, nawet jesli nie sg petne.

W kolumnie Dokument ukoriczenia prosze wpisac¢ rodzaj posiadanego,dokumentu, natomiast w przypadku jego

braku wpisaé ,nie dotyczy”.

Data

od

do

Nazwa szkoty

Kierunek

Specjalizacja

Dokument ukoriczenia
(Swiadectwo/dyplom)

D2. Kursy, szkolenia, uprawnienia

Prosze wpisa¢ wszystkie kursy i szkolenia (zawodowe i hobbystyczne), w ktérych Pan/i uczestniczyt/a, rowniez

w przypadku ich nieukonczenia. W tabeli prosze wpisa¢ rowniez wszelkie certyfikaty i uprawnienia, nawet jesli

nie wigzaty sie z ukoniczeniem kursu lub szkolenia. . Prosze wpisa¢ te informacje, ktérymi Pan/i dysponuje i ktére

pamieta, nawet jesli nie sg petne. W kolumnie Dokument ukoriczenia prosze wpisa¢ rodzaj posiadanego

dokumentu, natomiast w przypadku jego braku wpisaé ,nie dotyczy”.

Data

od

do

Nazwa instytuciji

Tytut
kursu/szkolenia

Uzyskane efekty uczenia
sie (co wiem, rozumiem
i potrafie wykonac)
lub
zakres merytoryczny
kursu/szkolenia

Dokument
ukoriczenia
(certyfikat/dyplom/
uprawnienia/inne)
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(uzyskane kompetencje)

CZESCE.

Doswiadczenie zawodowe

praktyka, praca
wpisac réwniez te

te info&,ktére P

Data

od

do

Forma
zatrudnienia

erdzone zadnymi dokumentami. Prosze wpisac

Nazwa instytucji/ Stanowisko/funkcja | Zakres obowigzkow
przedsiebiorstwa
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CZESCF.
F1. Dziatalnos¢ pozazawodowa
Prosze wpisa¢ wszystkie informacje dotyczace Pani/Pana dziatalno$ci pozazawodowej (udziat

w stowarzyszeniach, akcjach spotecznych, przynaleznos¢ do organizacji o dowolnym charakterze, wolontariat
itp.). Prosze wpisac te informacje, ktérymi Pan/i dysponuje i ktére pamieta, nawet jesli nie sg petne.

Czas Nazwa organizacji Rodzaj aktywnosci i krétki opis

od do (jesli dotyczy)

y

Nazwa lub opis

4

F3. Dodatkowe informacje
Prosze wpisa¢ dodatkowe, dowolne informacje o sobie, jesli uwaza Pan/i, ze mogg by¢ przydatne, a nie byto na

nie miejsca we wczesniejszych czesciach formularza.



Fundusze Europejskie Dofinansowane przez | " * . w goii:." ddztwo
dla Slaskiego Unie Europejska LR o asKle

LISTA KONTROLNA WSZYSTKICH ELEMENTOW FORMULARZA

Wypetnione
TAK/NIE

Rodzaj

Dane osobowe

Oswiadczenia

Cel ztozenia aplikacji

Przebieg edukac

Dziatalno$¢ poza ~ d

Zainteresowania

Dodatkowe informacje

Podpis 0S0bY UCZESTNICZGCE] W PrOJEKCIE ...vuceiuruieiieeicieet s sttt st st e s b e s eae b sebeae sebeee
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. Model STAR.

SITUATION - prosze krétko opisac sytuacje, w ktorej podczas realizacji zadania zawodowego napotkat
Pan/Pani na trudnosci

1. Prosze opowiedziec o zdarzeniu, kiedy byt/a Pan/i ostatnio w tej sytuacji/roli (czas, miejsce,
kontekst)
2. Czego dotyczyta ta sytuacja/rola?

TASK — prosze wyjasnic¢ na czym polegato zadanie i opisac trudnosci, jakie wystapity w trakcie jego
wykonywania

3. Jaki byt Pani/Pana zakres obowigzkéw/odpowiedzialnosci w tym zadaniu/projekcie?
Czego oczekiwano od Pani/Pana w'tym zadaniu/projekcie?

Czego wymagato od Pani/Pana to zadapie?

Co byto dla Pani/Pana tatwe?

Co byto dla Pani/Pana trudne?

No vk

ACTION - jakie podjeta Pani/podjat Pan dziatania w obliczu wyzwania?

8. lakie byty Pani/Pana zachowania w trakcie realizacji tego zadania?

9. Jakiej wiedzy wymagato od Pani/Pana wykonanie,tego zadania?

10. Jakich umiejetn@sci wymagato od Pani/Pana wykonanie tego zadania?

11. Naile ocenia Pan/i swojg wiedze, ktérg wykazat/a sie Pan/i w tym zadaniu? (w skali od 0 do 100%,
ocena dotyczy kazdego z obszaréw wiedzy osobno)

12. Nailefoeenia Pan/i swoje umiejetnosci, ktorymi wykazat/a sie Pan/i w tym zadaniu? (w skali od 0
do 100%, ocena dotyczy kazdej z umiejetnosci osobno)

13. Ktoére z kompetengji, ktorych potrzebowat/a Pan/i do wykonania tego zadania uznaje Pan/i za swdj
atut (za w petni rozwiniete)?

14. Ktoéra z kompetencji potrzebowat(a)by Pan/i rozwingé, aby jeszcze skuteczniej wykonac to
zadanie?

RESULT - jaki byt wynik Pani/Pana dziatan?

15. Jaki byt wynik Pani/Pana dziatan?

16. Jaka informacje zwrotng otrzymat/a Pan/i od oséb zlecajgcych to zadanie?

17. Jaka informacje zwrotng otrzymat/a Pan/i od oséb wspétpracujgcych przy tym zadaniu?

18. Jaka informacje zwrotng otrzymat/a Pan/i od klientéw/odbiorcéw, dla ktérych wykonywane byto
to zadanie?

19. Co myslat/a Pan/i w tamtej sytuacji?

20. Co czut Pan/i w tamtej sytuacji?

21. Co zrobit(a)by Pan/iinaczej, gdyby ponownie znalazt/a sie Pan/i w tej sytuacji/roli?

22. Czego nauczyt/a sie Pan/i petnigc te funkcje/odgrywajac te role/bedac w tej sytuacji?

23. Naile uznaje Pan/i te role/sytuacje za tatwg/trudng dla Pani/Pana?

24. 7 jakimi wyzwaniami zmierzyt/a sie Pan/i w tej roli/sytuacji?

25. Jak ocenia Pan/i swojg skuteczno$¢ w wypetnieniu tej roli/realizacji tej sytuacji? (w skali od 0 do
100%, jesli mowa o skutecznosci w réznych obszarach, ocena dotyczy kazdego z nich osobno)
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SKALA POMIARU W WYWIADZIE

Ponizej skala pomiaru przeznaczona jest dla kandydata do samooceny poziomu wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spotecznych.

Od 0 do 100%, gdzie O to brak wiedzy, umiejetnosci lub kompetencji spotecznych, natomiast 100% to petna
wiedza, doskonate umiejetnosci lub kompetencje spoteczne.

3. Karta bilansu kompetenc;ji

Efekty uczenia sie Przyktad doswiadczenia, Dowody potwierdzajgce
(wiedza, umiejetnosci, dziatania lub jego rezultatu efekty uczenia sie
kompetencje spoteczne) potwierdzajacego posiadanie

efektdw uczenia sie

(miejscowos¢, data, podpis)
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