Zał. Nr 8
 Do Regulaminu naboru kandydatów

na wolne stanowiska urzędnicze 

w Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w Michałowicach 

Protokół z przeprowadzonego w dniu ………………………………………………. 
naboru kandydatów 

na stanowisko pracy w Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w Michałowicach
………………………………………………………………………………………….

(nazwa stanowiska pracy)
1. W wyniku ogłoszenia o naborze na ww. stanowisko pracy ubiegało się …………………………….. kandydatów, w tym wymogi formalne spełniło ………………………………….. kandydatów.

2. Komisja w składzie:
1) ………………………………………………………………………………….

2) ………………………………………………………………………………….

3) ………………………………………………………………………………….
3. Do naboru na ww. stanowisko przystąpili kandydaci wg załączonej listy obecności.

4. Po przeprowadzeniu kwalifikacji merytorycznej wybrano następujących kandydatów uszeregowanych według liczby uzyskanych punktów:

	l.p.
	imię i nazwisko
	adres
	ocena merytoryczna aplikacji
	wynik testu 
	wynik rozmowy 
	punktacja ogółem

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	


5. Zastosowano następujące metody naboru (wyjaśnić jakie):

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
6. Uzasadnienie wyboru:

7. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
8. Załączniki do protokołu:

1) kopia ogłoszenia o naborze

2) kopie dokumentów aplikacyjnych (max. 5 najlepszych) kandydatów

3) lista obecności wszystkich kandydatów biorących udział w naborze

4) wyniki:

a) oceny merytorycznej dokumentów aplikacyjnych

b) testu kwalifikacyjnego
c) rozmowy kwalifikacyjnej
Podpisy członków Komisji:

1. ………………………………………. – Przewodniczący komisji

2. ………………………………………. – członek

3. ………………………………………. – członek 

Protokół sporządził:

………………………………………………

(data, imię i nazwisko pracownika)

Zatwierdził:

……………………………………………………

(data, imię i nazwisko osoby upoważnionej)

