&=, POWIATOWY URZAD PRACY

W WALBRZYCHU

ANKIETA DLA PRACODAWCOW

Powiatowy Urzad Pracy w Watbrzychu zwraca sie z prosbg o wziecie udziatu w badaniu ankietowym, ktérego
celem jest zebranie materiatéw do przeprowadzenia analizy potrzeb szkoleniowych. Ankieta stanowi narzedzie
pomocnicze w diagnozowaniu zapotrzebowania na kwalifikacje, umiejetnosci i wiedze w podmiotach
gospodarczych zlokalizowanych na terenie miasta Watbrzycha oraz Powiatu watbrzyskiego. Zaktada sie, ze
finalnym efektem badania bedzie lepsze dostosowanie oferty szkolen grupowych dla oséb bezrobotnych do

wymagan rynku pracy.

1. Czy planujg Panstwo na przestrzeni najblizszych 12 miesiecy zatrudni¢ w swojej firmie nowych pracownikéw?

[] TAK (prosze wskaza¢ wymienione ponizej informacje) LI NIE
oczekiwany zakres kompetencji zawodowych prognozowang liczbe
stanowisko/zawdd . . . . L
dotyczacy wiedzy, umiejetnosci, uprawnien 0s6b do zatrudnienia:

2. Prosze okresli¢, czy i w jakich obszarach zawodowych obserwujg Panstwo trudnosci lub duze
problemy w doborze odpowiednich oséb do pracy.

(Dokonujgc prezentacji prosze okreslic zawdd, specjalno$c lub wskazac te obszary, ktére odnoszg sie
do okreslonej wiedzy, umigjetnosci lub uprawnieri zawodowych)

3. Majgc na uwadze profil dziatalnosci Panstwa firmy, prosze wskazac propozycje szkoleh, ktére Urzad
winien uwzgledni¢ na swojej liscie, aby zwiekszy¢ szanse zatrudnienia oséb poszukujgcych pracy w
Panstwa branzy.

Kierunki szkolen preferowane przez nas oraz inne podmioty z tej branzy to (nalezy okresli¢ nazwe oraz

zakres szkolenia):

Nazwa szkolenia Zakres szkolenia winien w szczegdlnosci obejmowac:

D4 ul. Ogrodowa 5B 58-306 Walbrzych & 74 8407 300 e-mail:kancelaria@urzadpracy.pl



4. Czy dostrzegajg Panstwo potrzebe, aby Urzad przygotowat dla grupy co najmniej 5 oséb oferte
szkolenia grupowego (na jednorodne stanowisko pracy) bezposrednio pod Panstwa potrzeby
zatrudnieniowe?

[]TAK

dotyczy to stanowiska:

Ponadto jestesmy skionni:

[] |wiaczy¢ sie w konsultacje dotyczace programu szkolenia (doboru tresci, ilosci godzin
praktycznych, itp)

[l |Dokona¢ ostatecznego wyboru uczestnikéw szkolenia sposrod oséb wskazanych przez Urzad

[l |Udostepni¢ swoje zasoby (maszyny, urzadzenia) wykonawcy zamowienia na potrzeby zaje¢
praktycznych jesli wymagataby tego zakres szkolenia.

[INIE

Wypetnienie ankiety nie stanowi zobowigzania do =zatrudnienia oséb bezrobotnych. Pozyskane

informacje traktowane beda jako poufne.

DANE DOTYCZACE PRACODAWCY

Petna nazwa pracodawcy

Adres siedziby pracodawcy

2
Dane osoby uprawnionej do |imie i nazwisko
ewentualnego kontaktu z
Urzedem w sprawie

5 wypetnionej ankiety telefon stuzbowy

e-mail stuzbowy

Dziekujemy za wypetnienie ankiety.
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