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Zatacznik nr 2 Kwestionariusz osobowy dla osob ubiegajqcych sie o wpis
do Wykazu kandydatow na ekspertow RPO WZ 2014-2020

‘ 1 ‘ Dziedzina w ramach ktérej sktadane jest zgtoszenie® ‘ wybierz dziedzine

1. Dane personalne

Imie (imiona)

Nazwisko

Data i miejsce urodzenia

Numer ewidencyjny PESEL
Seria i numer dowodu osobistego,
organ wydania

Numer identyfikacji podatkowej
Adres statego zameldowania
Adres do korespondencji
Telefon kontaktowy

Adres e-mail

2. Wyksztalcenie?

Nazwa ukonczonej Nazwa wydziat . L, zyskan t ien
. ) yd. at Kierunek studiow Uzyskany tytuf /' stopie
uczelni uczelni naukowy

Dokumentem potwierdzajgcym jest kopia dyplomu ukoriczenia szkoty wyzszej. W przypadku osob posiadajgcych
stopien naukowy — tylko dyplom uzyskania tego stopnia.

3. Dodatkowe Kkursy, szkolenia, studia podyplomowe w dziedzinie, w ramach ktorej
skltadane jest zgloszenie o ujecie w Wykazie kandydatow na ekspertow RPO WZ 2014-

20201

Nazwa kursu,
Nazwa instytucji szkolenia, studiéw Okres trwania Uzyskany tytut
podyplomowych

Dokumentem potwierdzajgcym jest kopia dyplomu ukoriczenia studiéw podyplomowych,
certyfikat/zaswiadczenie/itp. ukoriczenia kursu/szkolenia.

4. Doswiadczenie zawodowe (minimum 3-letnie) w dziedzinie, w ramach ktérej skladane
jest zgloszenie o ujecie w Wykazie kandydatow na ekspertow RPO WZ 2014-20201

Okres zatrudnienia Miejsce pracy Stanowisko i zakres obowigzkéw

1 . . s . . . ez .
W razie koniecznosci nalezy powieli¢ wiersze.
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Obszar dziatalnosci eksperckiej | wybierz element

Dokumentem potwierdzajgcym jest kopia np.: swiadectwa pracy, umowy o prace/o dzieto/zlecenie, zaswiadczen
o aktualnym zatrudnieniu, referencji poprzedniego/obecnego pracodawcy, udziat w projektach

5. Specjalistyczna wiedza, umiejetnoSci lub uprawnienia w dziedzinie, w ramach ktorej
skladane jest zgloszenie o ujecie w Wykazie kandydatéw na ekspertéow RPO WZ 2014-
2020

Kopia dokumentow potwierdzajgcych spetnienie warunku, w przypadku, gdy opisane wiedza, umiejetnosci i
uprawnienia w dziedzinie nie sq powigzane z pkt 4.

6. DoSwiadczenie przy ocenie projektow wspolfinansowanych ze s$rodkéw Unii
Europejskiej w dziedzinie, w ramach ktdrej skladane jest zgloszenie o ujecie
w Wykazie kandydatow na ekspertow RPO WZ 2014-2020

Nazwa programu Nazwa dziedziny, Dodatkowe informacje
w ramach ktorej
dokonywana byta
ocena projektéw

Dokumentem potwierdzajgcym jest kopia np.: zaswiadczenia/pisma z danej instytucji potwierdzajgcego
uzyskanie statusu eksperta w wymaganym obszarze, umowy zlecenie/o dzieto na przeprowadzenie oceny
projektéw w wymaganym obszarze.

7. Uzyskanie wpisu do Wykazu kandydatéw na ekspertéw danego programu operacyjnego
perspektywy 2014-2020 w dziedzinie, w ramach ktorej skltadane jest zgloszenie?

Nazwa programu Nazwa dziedziny, Dodatkowe informacje np. uzyskanie akredytacji
w ramach ktoérej
dokonany zostat wpis

Dokumentem potwierdzajgcym jest kopia np.: zaswiadczenia/pisma z danej instytucji potwierdzajgcego
uzyskanie wpisu do Wykazu kandydatdéw na ekspertéw w ramach danego programu operacyjnego, umowy
zlecenie/o dziefo na przeprowadzenie oceny projektow w wymaganym obszarze, podpisany przez kandydata
wydruk Wykazu ze strony internetowej danej instytucji, potwierdzenie uzyskania akredytacji.

DO KWESTIONARIUSZA ZAtACZAM KOPIE DOKUMENTOW POTWIERDZAJACYCH INFORMACIE
ZAWARTE W PKT 2-7.

2 Dotyczy programéw operacyjnych pozostatych wojeriddub programéw krajowych (inne:nRPO WZ
2014-2020)
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Prawdziwos¢ danych zawartych w kwestionariuszu potwierdzam podpisem.

miejscowos¢, data podpis



Fundusze . Unia Europejska

*

Europejskie . J_Pomorze Europejskie Fundusze [N
Program Regionalny % Zachodnie Strukturalne i Inwestycyjne el
OSWIADCZENIA

Ja nizej podpisany (-a) swiadomy (-a) odpowiedzialnosci karnej wynikajgcej z art. 233 § 1 Kodeksu
Karnego przewidujgcego kare pozbawienia wolnosci do lat 3 za sktadanie fatszywych zeznan:

1.
2.
3.

No vk

oswiadczam, iz korzystam z petni praw publicznych,

oswiadczam, iz posiadam petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych,

oswiadczam, iz nie zostatem (-am) skazany (-a) prawomocnym wyrokiem za przestepstwo
umysine lub za umysline przestepstwo skarbowe,

oswiadczam, iz jestem gotowy (-a) do rzetelnej oceny projektéw w ramach RPO WZ 2014-2020,
oswiadczam, iz posiadam wiedze w zakresie celow i sposobu realizacji RPO WZ 2014-2020,
oswiadczam, iz nie jestem pracownikiem Instytucji Zarzgdzajgcej RPO WZ 2014-2020,
oswiadczam, iz nie jestem pracownikiem Instytucji Posredniczacej RPO WZ 2014-2020 (tj.:
Wojewddzkiego Urzedu Pracy w Szczecinie, Wojewddzkiego Funduszu Ochrony Srodowiska i
Gospodarki Wodnej w Szczecinie, Stowarzyszenia Szczecinskiego Obszaru Metropolitalnego,
Urzedu Miejskiego w Koszalinie),

oswiadczam, iz nie jestem osobg Swiadczgcg ustugi w zakresie opracowywania wnioskow
o dofinansowanie projektéw w ramach RPO WZ 2014-2020 oraz nie pozostaje w stosunku
pracy i nie jestem  wtascicielem, wspdlnikiem, udzialowcem/akcjonariuszem,
cztonkiem organdw zarzadzajgcych firmy konsultingowej doradczej/doradczo-konsultingowej
itp., ktéra prowadzi dziatalnos¢ w zakresie przygotowywania dokumentacji aplikacyjnej oraz
doradztwa w ramach RPO WZ 2014-2020,

oswiadczam, iz z osobami wymienionymi w pkt 8 nie faczy mnie zwigzek matzenski, stosunek
pokrewienstwa lub powinowactwa do drugiego stopnia, nie jestem zwigzany z nimi z tytutu
przysposobienia, opieki, kurateli lub nie pozostaje w zwigzku faktycznym, ktéry moze budzi¢
watpliwosci co do mojej bezstronnej oceny wnioskdéw,

10.08wiadczam, iz wyrazam zgode na umieszczenie moich danych osobowych (tj.: imienia i

nazwiska, adresu poczty elektronicznej, dziedziny objetej danym naborem) w Wykazie
kandydatéw na ekspertow RPO WZ 2014-2020 prowadzonym przez Instytucje Zarzadzajaca
RPO, przetwarzanie moich danych osobowych na potrzeby niezbedne do realizacji procesu
rekrutacji, udziatu w wyborze/opiniowaniu projektow i realizacji projektéw oraz udostepnianie
informacji o numerze telefonu innym ekspertom w przypadku koniecznosci ujednolicenia
stanowiska, zgodnie z przepisami ustawy z dn. 29 sierpnia 1997 o ochronie danych osobowych
(Dz. U.z2014, poz. 1182, ze zm.).

W przypadku zaistnienia wyzej wymienionych okolicznosci budzacych watpliwosci, co do mojej
bezstronnosci w odniesieniu do dokonywanej przeze mnie oceny wnioskéw, zobowiazuje sie do
niezwlocznego poinformowania na pismie Instytucji Zarzadzajacej o tym fakcie oraz ztozenia
rezygnacji z dalszego uczestnictwa w procesie oceny wnioskéw.

miejscowosc, data podpis



