
 
Zadanie publiczne finansowane ze środków Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych 

 

Załącznik nr 1 do Regulaminu Rekrutacji i  Uczestnictwa w Projekcie pn. „Integracyjny pobyt na Podlasiu dla uczestników ZAZ i WTZ z 
powiatów z ogłoszonym stanem klęski żywiołowej” 

 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

I. Informacja o projekcie 

Tytuł projektu „Integracyjny pobyt na Podlasiu dla uczestników ZAZ i WTZ z powiatów z 

ogłoszonym stanem klęski żywiołowej” 

Organizator Fundacja „Praca dla Niewidomych” 

Numer umowy ZZO/001023/07/D 

Okres realizacji 01.03.2025 r. – 30.09.2025 r.  

 

II. Dane Uczestnika/Uczestniczki projektu, który/a otrzymuje wsparcie  

Imię  
 

 

Nazwisko 
 

 

PESEL 
 

Ulica  

Nr domu / Nr mieszkania 
 

 

(Kod pocztowy) 

Miejscowość 

 

Województwo  

Powiat (zaznacz) 

 bolesławiecki  dzierżoniowski  jaworski  

 kamiennogórski  karkonoski  kłodzki  

 legnicki  lubański  lwówecki  

 świdnicki  wałbrzyski  ząbkowicki  

 Wałbrzych  Jelenia Góra  złotoryjski  

 brzeski  głubczycki  kędzierzyńsko – kozielski 

  krapkowicki  nyski  opolski  

 prudnicki   bielski  cieszyński   

 pszczyński   raciborski  Bielsko - Biała   
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Posiadam status osoby z 
niepełnosprawnościami: 
(dane wrażliwe - wymagana 
kserokopia oświadczenia 
potwierdzona za zgodność z 
oryginałem)  
 

 
 
□ tak (w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o 
rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu 
osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721, 
z późn. zm.)  
 
□ nie  
 

W przypadku odpowiedzi 
TAK posiadam stopień/ 
niepełnosprawność  
 

 
 

□ znaczny                             □ umiarkowany 

 
 
Oświadczam, iż wszystkie dane zawarte w formularzu są prawdziwe oraz pouczony/a* o odpowiedzialności za składanie 
oświadczeń niezgodnych z prawdą oświadczam, iż:  
1. Zapoznałem/am się z zasadami rekrutacji oraz udziału w projekcie pn. „Integracyjny pobyt na Podlasiu dla uczestników ZAZ 
i WTZ z powiatów z ogłoszonym stanem klęski żywiołowej” zawartymi w „Regulaminie Rekrutacji i Uczestnictwa” w Projekcie 
oraz akceptuję wszystkie postanowienia ww. Regulaminu.  
2. Zostałem/am poinformowany/a, że projekt jest realizowany przez Fundację „Praca dla Niewidomych” i sfinansowany przez 
Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych w ramach realizacji zadania publicznego na podstawie oferty,           
o której mowa w art. 16 ust. 1 ustawy z dnia 24  kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie.  
3. Zostałem/am poinformowany/a, że udział w projekcie jest bezpłatny. 
4.Wyrażam wolę dobrowolnego uczestnictwa w projekcie pn. „Integracyjny pobyt na Podlasiu dla uczestników ZAZ i WTZ           
z powiatów z ogłoszonym stanem klęski żywiołowe” oraz zgodę na udział w procesie rekrutacyjnym.  
5.Akceptuję fakt, że złożenie przeze mnie formularza zgłoszeniowego nie jest równoznaczne z zakwalifikowaniem do Projektu. 
W przypadku nie zakwalifikowania się do udziału w Projekcie nie będę wznosił/a żadnych roszczeń ani zastrzeżeń do 
Organizatora Projektu – Fundacji „Praca dla Niewidomych” ul. Jasna 22, 00-054 Warszawa.  
 
Oświadczam, że podane dane są zgodne z prawdą oraz, iż są mi znane wszelkie konsekwencje prawne i odpowiedzialność za 
składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą zgodnie z art. 233 Kodeksu Karnego.  
 
 
 
 
 
 
 
……………………………………………..     ...................................................................  
 Miejscowość, data                         PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU 

 
 
 
 
 
 


