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[bookmark: _Toc442200546][bookmark: _GoBack]VZOR
Tento vzor není povinný, ale ŘO OP VVV ho doporučuje využívat. Pokud příjemce doloží vlastní formulář zápisu, musí obsahovat povinné informace dle specifikace aktivity v Pravidlech pro žadatele a příjemce – specifická část. 
Zápis z aktivity Sdílení zkušeností pracovníků v neformálním vzdělávání prostřednictvím vzájemných návštěv (povinně volitelná aktivita č. 4 a č. 5[footnoteRef:2]) [2:  Nehodící se škrtněte či odstraňte] 

	Registrační číslo projektu 
(doplňte pouze poslední pětičíslí)
	CZ.02.3.68/0.0/0.0/18_071/0013392

	Příjemce projektu
	Název
	
NAD ORLICÍ o.p.s.

	
	IČ
	27513823


	Název projektu
	Podpora neziskových organizací v Královéhradeckém kraji

	Realizátor aktivity 
(vysílající organizace) 
	Název
	


	
	IČ
	


	Hostitelská organizace[footnoteRef:3]  [3:  NNO, škola, školské zařízení (vysílající a hostitelská organizace musí mít rozdílné IČ)] 

	Název
	


	
	IČ
	






Sdílení zkušeností pracovníků v neformální vzdělávání prostřednictvím vzájemných návštěv (dále jen Sdílení)  
Údaje o provedení minimálně 2 návštěv pracovníka z vysílající NNO v celkovém rozsahu minimálně 8 hodin během 12 měsíců, ve kterých probíhá práce s dětmi a mládeží v hostitelské organizaci. Pro každé Sdílení/každou návštěvu je nutné doložit samostatný zápis (tj. tabulku níže). Příjemce tedy doloží minimálně 2 zápisy. 
1. návštěva
	Datum:
Klikněte nebo klepněte sem a zadejte datum.
	Čas: 
od:                do:                      Celkem hodin: 

	Oblast rozvoje znalostí a dovedností:
Označte vybranou oblast (kliknutím na příslušný čtvereček, nebo jeho zaškrtnutím): a) čtenářská gramotnost, b) matematická gramotnost, c) osobnostně sociální rozvoj, d) inkluze, e) podnikavost, f) polytechnické vzdělávání, g) badatelské aktivity h) práce s nadanými dětmi a žáky, i) jiná
a☐    b☐    c☐    d☐    e☐    f☐    g☐    h☐    i☐ uveďte:  

	Příprava

	Jaký byl cíl návštěvy?
	

	Proč byla vybrána daná hostitelská organizace?
	

	Jaký byl zvolen způsob oslovení hostitelské organizace?
	

	Popište úlohu průvodce, jaké zkušenosti může předat, proč byl vybrán?
	

	

	Scénář (průběh) návštěvy

	Stručně popište průběh aktivity sdílení zkušeností v běžném provozu hostitelské organizace
	

	

	Společná reflexe

	Jak byl splněn cíl návštěvy, jaký byl přínos aktivity?
	

	Jaká opatření/doporučení pro další práci přinesla realizace aktivity?
	



	Další informace (nepovinné k vyplnění)

	jak probíhala příprava na návštěvu, organizace návštěvy, jaké byly podmínky realizace aktivity apod.




2. návštěva[footnoteRef:4] [4:  V případě uskutečnění většího počtu návštěv přidejte do zápisu další tabulku/záznam další návštěvy
] 

	Datum:
Klikněte nebo klepněte sem a zadejte datum.
	Čas: 
od:                do:                      Celkem hodin: 

	Oblast rozvoje znalostí a dovedností:
Označte vybranou oblast (kliknutím na příslušný čtvereček, nebo jeho zaškrtnutím): a) čtenářská gramotnost, b) matematická gramotnost, c) osobnostně sociální rozvoj, d) inkluze, e) podnikavost, f) polytechnické vzdělávání, g) badatelské aktivity h) práce s nadanými dětmi a žáky, i) jiná
a☐    b☐    c☐    d☐    e☐    f☐    g☐    h☐    i☐ uveďte:

	Příprava

	Jaký byl cíl návštěvy?
	

	Proč byla vybrána daná hostitelská organizace?
	

	Jaký byl zvolen způsob oslovení hostitelské organizace?
	

	Popište úlohu průvodce, jaké zkušenosti může předat, proč byl vybrán?
	

	

	Scénář (průběh) návštěvy

	Stručně popište průběh aktivity sdílení zkušeností v běžném provozu hostitelské organizace
	

	

	Společná reflexe

	Jak byl splněn cíl návštěvy, jaký byl přínos aktivity?
	

	Jaká opatření/doporučení pro další práci přinesla realizace aktivity?
	



	Další informace (nepovinné k vyplnění)

	jak probíhala příprava na návštěvu, organizace návštěvy, jaké byly podmínky realizace aktivity apod.




Zápis z interního sdílení zkušeností pro ostatní pracovníky vysílající organizace NNO[footnoteRef:5] [5:  Doba závěrečného interního sdílení zkušeností pro ostatní pracovníky NNO se do doby 8 hodin Sdílení nezapočítává] 


	Datum konání interního sdílení
	Klikněte nebo klepněte sem a zadejte datum.

	Jakým způsobem/formou byly nové poznatky předány dalším pracovníkům z vysílající organizace?
	






Čestné prohlášení k aktivitě Sdílení zkušeností pracovníků v neformální vzdělávání prostřednictvím vzájemných návštěv (povinně volitelná aktivita č. 4 a č. 5[footnoteRef:6]) [6:  Nehodící se škrtněte či odstraňte] 


Tímto stvrzujeme, že níže uvedené osoby, které se zúčastnily realizace aktivity Sdílení, jsou pracovníky/dobrovolníky uvedených organizací. Potvrzujeme, že pracovníci NNO jsou zapojeni do neformálního vzdělávání dětí a mládeže a že uvedené informace jsou pravdivé. (Otisk razítka organizace není vyžadován)

	Realizátor aktivity (vysílající organizace)

	
	Jméno a příjmení
	Podpis
	Datum

	Jméno a příjmení pracovníka vysílající organizace
	
	
	Klikněte sem a zadejte datum.

	Statutární orgán vysílající organizace[footnoteRef:7] [7:  Nebo jím pověřená osoba (v tom případě je nutné doložit plnou moc)] 

	
	
	Klikněte sem a zadejte datum.

	
	
	
	

	Hostitelská organizace

	
	Jméno a příjmení
	Podpis
	Datum

	Jméno a příjmení pracovníka hostitelské organizace
	
	
	Klikněte sem a zadejte datum.

	Statutární orgán hostitelské organizace[footnoteRef:8] [8:  Nebo jím pověřená osoba (v tom případě je nutné doložit plnou moc)] 

	
	
	Klikněte sem a zadejte datum.
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