________________________________________
                            (ime i prezime)

________________________________________
                  (prebivalište-točna adresa) 

OIB:    _______________________ 

Tel.      _______________________

 Mob:   _______________________
Općina Cerna
Jedinstveni upravni odjel
Šet.dr.Franje Tuđmana 2
32272 Cerna
Predmet:  Prijava na oglas za prijem u radni odnos na određeno vrijeme 

                   u projektu „OsnaŽena činim dobro svojoj zajednici“
Na raspisani oglas za zasnivanje radnog odnosa na određeno vrijeme u projektu „OsnaŽena činim dobro svojoj zajednici“-faza III, na radno mjesto Radnica za potporu i podršku starijim i nemoćnim osobama, podnosim ovu prijavu.

Izjavljujem da ispunjavam slijedeće uvijete (obvezno zaokružiti uvjet/e koje ispunjavate te o istome dostaviti dokaz):
1) nezaposlene žene s najviše srednjoškolskim obrazovanjem koje su prijavljene u evidenciji nezaposlenih HZZ-a,

2) nezaposlene žene s najviše srednjoškolskim obrazovanjem koje su prijavljene u evidenciji nezaposlenih HZZ-a - pripadnice ranjivih skupina: 

a) žene od 50 godina i više, 

b) žene s invaliditetom, 

c) žrtve trgovanja ljudima, 

d) žrtve obiteljskog nasilja, 

e) azilantice, 

f) žene koje su izašle iz sustava skrbi (domova za djecu) i udomiteljskih obitelji, odgojnih zavoda i sl., 

g) liječene ovisnice, 

h) povratnice s odsluženja zatvorske kazne unatrag 6 mjeseci, 

i) pripadnice romske nacionalne manjine, te 

j) beskućnice.
Cerna, ___________ 2022.                           


  ____________________
                                                                       



                   (potpis)
Privitak:
1. Potvrda Hrvatskog zavoda za zapošljavanje o razdoblju neprekidne nezaposlenosti,

2. Preslika osobne iskaznice, ukoliko je primjenjivo
3. Ispis staža iz E-knjižice Hrvatskog zavoda za mirovinsko osiguranje, 
4. Dokaz pripadnosti ranjivoj skupini: 
a) žene od 50 godina i više

· osobna iskaznica,

b) žene s invaliditetom

· nalaz, rješenje ili mišljenje relevantnog tijela vještačenja o vrsti, stupnju ili postotku oštećenja ili potvrda o upisu u Hrvatski registar osoba s invaliditetom, 

c) žrtve trgovanja ljudima
· uvjerenje/potvrda centra za socijalnu skrb iz kojeg je vidljivo da je pripadnica ciljane skupine žrtva trgovanja ljudima, 

d) žrtve obiteljskog nasilja

· uvjerenje/potvrda centra za socijalnu skrb iz kojeg je vidljivo da je pripadnica ciljane skupine žrtva obiteljskog nasilja, 

e) azilantice

· odluka o odobrenju azila koju izdaje MUP, 

f) žene koje su izašle iz sustava skrbi (domova za djecu) i udomiteljskih obitelji, odgojnih zavoda i sl.

· rješenje/uvjerenje centra za socijalnu skrb o prekidu prava na smještaj kao oblika skrbi izvan vlastite obitelji, 

g) liječene ovisnice

· potvrda institucije/udruge/pravne osobe da se liječila od ovisnosti o drogama, 

h) povratnice s odsluženja zatvorske kazne unatrag 6 mjeseci

· potvrda o otpuštanju

i) pripadnice romske nacionalne manjine

· izjava osobe o pripadnosti nacionalnoj manjini, 

j) beskućnice

· rješenje centra za socijalnu skrb o smještaju u prihvatilište/prenoćište odnosno o korištenju usluge poludnevnog boravka ili potvrda pružatelja usluge smještaja u prihvatilište/prenoćište ili pružatelja usluge poludnevnog boravka da je osoba korisnik usluge ili uvjerenje/potvrda centra za socijalnu skrb iz kojeg je vidljivo da je pripadnica ciljane skupine beskućnica

5. Ostalo: 

· Izjava o suglasnosti za korištenje osobnih podataka 
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