
 

Załącznik nr 2 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie  

„Progres – Sukces przez efektywność. Profesjonalizacja administracji w UEKat” 

Projekt pn. Progres – Sukces przez efektywność. Profesjonalizacja administracji w UEKat w ramach programu  
Fundusze Europejskie dla Rozwoju Społecznego 2021- 2027 współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus 

 

Potwierdzenie przynależności do grupy docelowej projektu 
 
„PROGRES – Sukces przez efektywność. Profesjonalizacja administracji w UEKat” 

nr projektu FERS.01.05-IP.08-0413/25 

Projekt realizowany w ramach programu Fundusze Europejskie dla Rozwoju Społecznego 2021–2027,  

Priorytet FERS.01 Umiejętności, Działanie 01.05 Umiejętności w szkolnictwie wyższym,  

współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus 

 
CZĘŚĆ A. DANE KANDYDATA/KANDYDATKI 
Imię i nazwisko 

........................................................................................................................................................………… 
Jednostka organizacyjna 

..........................................................................................................................................……………………… 
Służbowy adres e-mail 

.............................................................................................................................................…………………… 
 
CZĘŚĆ B. POTWIERDZENIE PRZYNALEŻNOŚCI DO GRUPY DOCELOWEJ 
(wypełnia Biuro Zarządzania Kadrami Uniwersytetu Ekonomicznego w Katowicach) 
 
Potwierdza się, że osoba wskazana w niniejszym formularzu: 

☐ pozostaje w zatrudnieniu w Uniwersytecie Ekonomicznym w Katowicach 

☐ należy do grupy docelowej projektu: 

☐ najwyższa kadra kierownicza Uniwersytetu Ekonomicznego w Katowicach 

☐ kadra kierownicza Uniwersytetu Ekonomicznego w Katowicach 

☐ pracownik zaangażowany w procesy administrowania Uniwersytetem Ekonomicznym  
w Katowicach. 

 
Uwagi (opcjonalnie): 

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

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

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

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

 

 
  

 
 
 
............................................................     ............................................................ 
Data Pieczątka Biura Zarządzania Kadrami  

Podpis pracownika  
     


