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DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

„Bo RAZEM mamy tę SUPERMOC SENIORÓW”

realizowanego przez Fundację Index do Przyszłości oraz Fundację Rodzin Polskich im. Św. Jana Pawła II w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Śląskiego 2021-2027 współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus.

Dane uczestnika projektu niezbędne do procesu rekrutacji:
	Nazwiska i imiona
	

	Data urodzenia
	

	Adres zamieszkania lub pobytu
	

	Gmina
	

	Powiat
	

	Województwo
	

	Numer telefonu kontaktowego
	

	Płeć
	· kobieta 

· mężczyzna

	Wiek w chwili przystąpienia do projektu
	

	Adres email (pole nieobowiązkowe)
	

	Nr ewidencyjny PESEL
	

	Status osoby na rynku pracy w chwili przystąpienia do projektu
	· emeryt/rencista
· bezrobotny/a 

· nieaktywny/a zawodowo    
· zatrudniony/a 
· Odmowa podania informacji

	Osoba należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej, emigrant, osoba obcego pochodzenia
	· nie

· tak  

· odmowa podania informacji 

	Jestem osobą:

Jestem osobą:


	zamieszkującą:

· samodzielnie

· z małżonkiem/ małżonką
· w rodzinie wielopokoleniowej
· samodzielną

· wymagająca opieki i wsparcia w podstawowych czynnościach dnia codziennego/niesamodzielną
· zdrową

· długotrwale chorą
· niepełnosprawną


	Orzeczenie o niepełnosprawności 
	· nie posiadam    

· posiadam
· odmowa podania informacji

	Informacja o dochodach*
*dotyczy uczestników i uczestniczek wsparcia usługami sąsiedzkimi w miejscu zamieszkania
	Oświadczam, że dochód w moim gospodarstwie domowym:

· jest mniejszy lub równy
w gospodarstwie 1 –osobowym: 701,00 zł

w gospodarstwie wieloosobowym na osobę: 528,00 zł

· jest mniejszy lub równy
w gospodarstwie 1 –osobowym: 1051,50 zł

w gospodarstwie wieloosobowym na osobę: 792,00zł

· jest mniejszy lub równy
w gospodarstwie 1 –osobowym: 1261,80 zł

w gospodarstwie wieloosobowym na osobę: 950,40 zł

· jest mniejszy lub równy
w gospodarstwie 1 –osobowym: 1402,00 zł

w gospodarstwie wieloosobowym na osobę: 1056,00zł

· jest mniejszy lub równy
w gospodarstwie 1 –osobowym: 1752,50 zł

w gospodarstwie wieloosobowym na osobę: 1320,00 zł

· jest mniejszy lub równy
w gospodarstwie 1 –osobowym: 2103,00zł

w gospodarstwie wieloosobowym na osobę: 1584,00zł

· odmowa podania informacji 

	Osoba bezdomna lub dotknięta wykluczeniem z dostępu do mieszkań
	· nie 

· tak

· odmowa podania informacji

	Korzystam z programu Pomoc Żywnościowa
	· nie 

· tak
· odmowa podania informacji

	Osoba w innej niekorzystnej sytuacji społecznej (innej niż wymienione powyżej)
	· nie 

· tak
· odmowa podania informacji

	Proszę o udzielenie wsparcia
	· Klub Seniora

· Usługi sąsiedzkie w miejscu zamieszkania
· Wsparcie opiekuna faktycznego 

	Czy dzięki udzielonemu wsparciu opiekun faktyczny będzie mógł być w dalszym ciągu aktywny zawodowo?
	· nie 

· tak
· odmowa podania informacji

· nie dotyczy


1. Ja niżej podpisana/y deklaruję udział w projekcie „Bo RAZEM mamy tę SUPERMOC SENIORÓW”, realizowanego przez Fundację Index do Przyszłości oraz Fundację Rodzin Polskich im. Św. Jana Pawła II w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Śląskiego 2021-2027 współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus.
2. Oświadczam, że zapoznałem/am się z aktualnym Regulaminem rekrutacji i udziału w projekcie i przyjmuję go do stosowania.

3. Oświadczam, że zgodnie z Regulaminem rekrutacji spełniam kryteria kwalifikowalności uprawniające do udziału w Projekcie. 

4. Oświadczam, że znane mi są zasady udziału w Projekcie: tj. zawarte w Regulaminie rekrutacji i tym samym zobowiązuję się do systematycznego udziału w zajęciach i innych oferowanych formach wsparcia oraz przestrzegania wszystkich zasad opisanych w ww. dokumentach.

5. Wyrażam zgodę na poddanie badaniom ewaluacyjnym w trakcie realizacji Projektu oraz po jego zakończeniu. 

6. Oświadczam, że zostałam/em pouczona/y o odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą. 

7. Oświadczam, że zostałam/em poinformowana/y, że Projekt jest współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego Plus.

8. Oświadczam, iż wyrażam / nie wyrażam* zgodę na wykorzystanie mojego wizerunku w celach związanych z promocją projektu „Bo RAZEM mamy tę SUPERMOC SENIORÓW”,
9. Oświadczam, iż zostałem poinformowany/a o odpowiedzialności karnej za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą.

Świadomy/a odpowiedzialności karnej za składanie nieprawdziwych oświadczeń, oświadczam, że informacje zawarte w niniejszej deklaracji są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym.

Data i czytelny podpis …………………………………………………                   
Do formularza rekrutacyjnego należy załączyć :

Oświadczenie uczestnika projektu- o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych 

Informacja o kwalifikacji do projektu:

1. Osoba spełnia kryteria formalne udziału: [   ] TAK
[   ] NIE

2. Ilość zebranych punktów za kryteria dodatkowe ______

3. Kwalifikacja do II etapu rekrutacji: [   ] TAK
[   ] NIE 

………………………………………………………….

Podpis koordynatora
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