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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

Tytut projektu »Nie zwalniamy tempa- ustugi spoteczne i integracja”

Numer projektu RPWM.11.02.03-28-0089/16

Polskie Stowarzyszenie na rzecz Osdb z Niepetnosprawnoscia

B -
Nazwa Beneficjenta Intelektualng Koto w Elblagu

Fundacja rozwoju innowacji spoteczno-gospodarczych

Partner projektu .
yinnovatione

Priorytet, w ramach ktdrego
jest realizowany projekt
Poddziatanie, w ramach
ktorego jest realizowany
projekt

RPWM.11.00.00 Wt3czenie spoteczne

RPWM.11.02.03 Utatwienie dostepu do ustug spotecznych, a tym
integracja ze srodowiskiem lokalnym

Okres realizacji projektu 01.04.2017 - 30.06.2019

Prosimy o czytelne wypetnienie formularza ( drukowanymi literami).

Data dostarczenia formularza

Podpis osoby przyjmujacej
formularz

DANE UCZESTNIKA/UCZESTNICZKI PROJEKTU

Imie/Imiona

Nazwisko

Ptec: [ ] kobieta [ ] mezczyzna

Wiek w chwili przystepowania
do projektu

PESEL

|:| brak

|:| nizsze niz podstawowe

|:| podstawowe

Wyksztatcenie |:| gimnazjalne

|:| ponadgimnazjalne- wyksztatcenie srednie lub zasadnicze zawodowe
D policealne

|:| wyisze

Europejskie WARMIA . = S
pwgraﬂ R{,gionalny Mazvev. Ldrowe zycie, czysty zysk Europejski Fundusz Spoteczny

E Fundusze S/ Unia Europejska
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Osoba nalezgca do mniejszosci
miedzynarodowej lub etnicznej,
migrant, osoba obcego
pochodzenia

[ ] tak [ ] nie

D odmowa podania informacji

Fakt bycia migrantem

[ ] tak [ ] nie

D odmowa podania informacji

DANE KONTAKTOWE

Adres zamieszkania

Ulica:

Nr domu: Nr lokalu:

Miejscowos¢: Kod pocztowy:

Powiat: Wojewddztwo:

Obszar wg. stopnia urbanizacji
(DEGURBA)

X] miejski [ ] wiejski

Tel. kontaktowy:

E — mail (adres poczty
elektronicznej):

DANE DODATKOWE

Osoba z
niepetnosprawnosciami

tak D nie D odmowa podania informacji

Stopien niepetnosprawnosci
intelektualnej

F70 Uposledzenie umystowe, lekkie

F71 Uposledzenie umystowe umiarkowane

F72 Uposledzenie umystowe znaczne

F73 Uposledzenie umystowe gtebokie

F78 Inne uposledzenie umystowe

Hiimlimjimim .

F79 Uposledzenie umystowe, nie okreslone

Inna niepetnosprawnos¢
(jaka?)

Korzystanie z pomocy
Programu Operacyjnego Pomoc
Zywnosciowa

|:| tak |:| nie

|:| odmowa podania informacji

Wielokrotne wykluczenie

|:| tak

[ ] ubéstwo;
|:| sieroctwo;

[ ] bezdomnosé;

D bezrobocie;

[] niepetnosprawnos¢;

|:| nie

|:| odmowa podania informacji

Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

S/

WARMIA
MAZYRY.

Unia Europejska

Zdrowe zycie, czysty zysk Europejski Fundusz Spoteczny

czych
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[_] dtugotrwata lub ciezka choroba;
|:| przemocy w rodzinie;
D potrzeby ochrony ofiar handlu ludZmi;

D potrzeby ochrony macierzynstwa lub wielodzietnosci;

D bezradnos¢ w sprawach opiekuniczo-wychowawczych i
prowadzenia gospodarstwa domowego, zwiaszcza w rodzinach
niepetnych lub wielodzietnych;

D trudnos¢ w integracji cudzoziemcéw, ktérzy uzyskali w
Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzicy,

[ ] trudno$é¢ w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zaktadu
karnego;

|:| alkoholizm lub narkomania;

D zdarzenia losowe i sytuacje kryzysowe;

[ ] kleski zywiotowe lub ekologiczne.

Deklarowana forma wsparcia w
ramach projektu:

D Mieszkalnictwo treningowe

D Pogotowie interwencyjne

D Ustugi opiekuncze

D Poradnictwo specjalistyczne — prawne

D Poradnictwo specjalistyczne — psychologiczne
D Szkota dla Rodzicow — cykl szkolen i warsztatow
D Panele dyskusyjne dot. niepetnosprawnosci

D Kino o niepetnosprawnosci

D Dziatania integracyjne

D Dziatania wolontarystyczne — wsparcie wolontariusza

Miejscowosc i data

Czytelny podpis Uczestniczki/ka

e Zapoznatem/am sie z Regulaminem rekrutacji w projekcie ,Nie zwalniamy tempa- ustugi
spoteczne i integracja” oraz akceptuje jego warunki i zgodnie z wymogami jestem uprawniony/a do

uczestnictwa w projekcie,

e Zostatam/em poinformowana/y, ze ww. projekt jest wspotfinansowany przez Unie Europejskg ze
Srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego,
e Wyrazam zgode na udziat w badaniach ankietowanych zwigzanych z realizacjg projektu
i monitoringiem jego pdzniejszych rezultatow,
e Wyrazam zgode na przetwarzanie i rozpowszechnianie mojego wizerunku, w formie fotografii
analogowej i cyfrowej, w celu dokumentowania zaje¢ i promocji projektu ,Nie zwalniamy tempa-

ustugi spoteczne i integracja”,

e Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych osobowych, w tym
danych wrazliwych, zbieranych do Podsystemu Monitorowania Europejskiego Funduszu Spotecznego
(zgodnie z Ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych Dz. U. z2002 r. Nr 101
poz. 926, ze zm.). Dane te wprowadzane sg do systemu PEFS, ktérego celem jest gromadzenie
informacji na temat oséb i instytucji korzystajgcych ze wsparcia w ramach Europejskiego Funduszu
Spotecznego oraz okreslenie efektywnosci realizowanych zadan w procesie badan ewaluacyjnych.

Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

S/ Unia Europejska [

Mazvev. Ldrowe zycie, czysty zysk Europejski Fundusz Spoteczny o
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W zwigzku z powyzszym mam swiadomos¢ o celu zbierania tych danych, prawie wglgdu do swoich
danych oraz mozliwosci ich poprawiania.

o Wyrazam zgode na wykorzystanie przez Polskie Stowarzyszenie na rzecz Osdb
z Niepetnosprawnoscig Intelektualng i Fundacji innowacji spoteczno-gospodarczych ,Innovatione”
danych osobowych w celu rekrutacji, realizacji, monitoringu i ewaluacji projektu , Nie zwalniamy
tempa- ustugi spoteczne i integracja” (zgodnie z Ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych Dz. U. 22002 r. Nr 101 poz. 926, ze zm.). Odbiorcg danych osobowych jest Instytucja
Posredniczaca.

e (Oswiadczam, iz zostatem/am poinformowany/a o celu zbierania danych osobowych, prawie
wglagdu do swoich danych oraz ich poprawiania, dobrowolnosci lub obowigzku podania danych.

Uprzedzona/y o odpowiedzialnosci za skfadanie oswiadczern niezgodnych z prawdg,
niniejszym oswiadczam, ze dane zawarte w formularzu zgtoszeniowym sg zgodne ze stanem
prawnym i faktycznym.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis Uczestniczki/ka projektu)

Fundusze S/ Unia Europejska
Europejskie WARMIA £ % E iski Fundusz Spot
Brogeam Reglorali mazvey. Ldrowe zycie, czysty zysk Uropejskiruncuse spoteczny
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