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              „neįgaliųjų įdarbinimo konsultantų rengimo programa“ mokymų programos dalyvio anketa tinkamus atsakymus pažymėkite arba įrašyki

             
                
   
   „Neįgaliųjų įdarbinimo konsultantų rengimo programa“
   Mokymų programos dalyvio anketa
   Tinkamus atsakymus pažymėkite arba įrašykite į tam skirtą vietą.
     1. 
   Dalyvio vardas, pavardė
     2. 
   Amžius
   … metai
     3. 
   Adresas:
     4. 
   Kontaktai:
   Tel. Nr. el. paštas:
     5. 
   Jūsų išsilavinimas:
   a) pradinis
   b) pagrindinis
   c) aukštesnysis
   e) nebaigtas aukštesnysis
   d) nebaigtas aukštasis
   d) aukštasis
     6. 
   Įgyta specialybė:
     7. 
   Kiek metų esate dirbęs iš viso?
     8. 
   Kokį darbą dirbate šiuo metu?
     9. 
   Ar šiuo metu dirbate?
   a) taip
   b) ne
     10. 
   Jeigu atsakėte „taip“ paaiškinkite, ar dėl darbo galėsite dalyvauti
   mokymuose?
                          
                   
     11. 
   Jeigu atsakėte „ne“ paaiškinkite, dėl kokių priežasčių nedirbate?
       a. 
         nerandu darbo
       b. 
         negaliu dirbti dėl sveikatos
       c. 
         darbo neieškau
       d. 
         neapsimoka dirbti (gaunu kompensacijas)
       e. 
         kita
     12. 
   Kokia jūsų negalia:
     a. 
       trauma (įrašykite kokia)
                       
   b) liga (įrašykite kokia)               
      
     13. 
   Kiek laiko turite negalią:
   metai, mėn.
     14. 
   Jūsų darbingumo lygis %
   . . . %
     15. 
   Ar turite judėjimo problemų?
     a. 
       vaikštau gerai
     b. 
       judu neįgaliųjų vežimėliu
     c. 
       vaikštau su lazdele
     d. 
       vaikštau su ramentais
     e. 
       vaikštau sunkiai, bet be pagalbinių priemonių
     f. 
       judu neįgaliųjų vežimėliu su kitų pagalba, nes mano rankos
       nesveikos
     g. 
       kita         
     16. 
   Ar reikalingas asistentas?
     a. 
       Ne
     b. 
       Taip parašykite, kokiems darbams atlikti
                       
     17. 
   Ar priklausote kokiai neįgaliųjų organizacijai?
     a. 
       Taip (įrašykite pavadinimą)
             
     b. 
       Ne
     18. 
   Kokius įgūdžius norėtumėte patobulinti siekiant tapti įdarbinimo
   konsultantu? (pažymėkite kelis jums tinkamus atsakymus)
     a. 
       Bendravimo
     b. 
       kūno kalbos
     c. 
       konfliktų sprendimo
     d. 
       savęs pažinimo
     e. 
       motyvavimo (-si)
     f. 
       derybų
     g. 
       bendravimo su įvairių negalių žmonėmis
     h. 
       darbo paieškos
     i. 
       interesų atstovavimo
     j. 
       kita (įrašyti)        
     19. 
   Kaip, jūsų nuomone, pritaikysite mokymuose įgytas žinias?
     a. 
       galėsiu konsultuoti žmones organizacijoje, kuriai priklausau
     b. 
       panaudosiu asmeniškai
     c. 
       kita (įrašyti)                  
     20. 
   Kas, jūsų nuomone, galėtų sutrukdyti dalyvauti mokymuose?
   a) netikėtas sveikatos pablogėjimas
   b) neįdomūs užsiėmimai
   c) kita (įrašyti)                  
     21. 
   Kokiomis programomis mokate dirbti kompiuteriu?
   a)          
   b)          
   c)          
     22. 
   Informacija apie jus, kuri padėtų organizatoriams nuspręsti jus
   pasirinkti į mokymus
                          
                 
   Pastabos:
     1. 
       Potencialus projekto dalyvis privalės dalyvauti visuose 5 mokymo
       etapuose.
     2. 
       Mokymų organizatoriai neįsipareigoja įdarbinti asmenų po mokymų
       baigimo.
   Organizatorių vardu,
   Ginta Žemaitaitytė, Lietuvos žmonių su negalia sąjungos viceprezidentė
   [email protected], tel. 852691308
   3
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