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Zatgcznik nr 4

Deklaracja uczestnictwa w Projekcie

Ja nizej podpisany/a dobrowolnie deklaruje uczestnictwo w projekcie pn. ,Blizej rodziny i dziecka -

wsparcie rodzin przezywajgcych problemy opiekunczo - wychowawcze oraz wsparcie pieczy zastepczej

- etap Il” realizowany w ramach Programu Regionalnego Fundusze Europejskie dla Opolskiego 2021-

2027, Priorytet 6 Fundusze Europejskie wspierajgce wigczenie spoteczne w opolskim, dziatanie 6.7

Wsparcie rodziny i pieczy zastepczej .

5. Adres zamieszkania:

Q) WOJEWOUZEWO: ...ttt et s

8. Osoba z niepetnosprawnosciami: Tak o ) Nie o

9. Posiadanie orzeczenia o niepetnosprawnosci: Tak o ) Nie O
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10. Indywidualne potrzeby, potencjat i osobiste preferencje:

- dostosowanie przestrzeni w zwigzku z niepetnosprawnoscig ruchowg lub innym rodzajem
niepetnosprawnosci? Jesli TAK, prosze opisac jakie:

11. W zwigzku z przystgpieniem do projektu oswiadczam, ze spetniam kryteria przynaleznosci do grupy
docelowej.

Spetniam kryteria obligatoryjne tj.:
* mieszkam i/lub ucze sie na terenie Gminy Prudnik; !

Spetniam kryteria obligatoryjne — prosze zaznaczy¢ tylko wybrane kryteria zgodnie ze specyfika
udzielanego wsparcia, tj.:

Nalezy wstawié¢ ,X” w rubrykach, ktére dotycza sytuacji Kandydata/-tki do Projektu

O jestem osobg zagrozong ubdéstwem lub wykluczeniem spotecznym;

O jestem osobg z otoczenia 0séb zagrozonych ubdstwem lub wykluczeniem spotecznym;

O jestem osobg z rodziny przezywajgcej problemy opiekuiczo-wychowawcze;

O jestem osobg petnigcy funkcje rodziny zastepczej lub prowadze rodzinny dom dziecka lub placéwke
opiekunczo-wychowawczg typu rodzinnego;

O jestem kandydatem do petnienia funkcji rodziny zastepczej lub rodzinnego domu dziecka lub
placowki opiekuriczo-wychowawczej typu rodzinnego;

O jestem osobg stanowigcy kadre realizujgcy dziatania w obszarze ustug spotecznych;

O jestem osobg korzystajaca z ustug wspierania rodziny i pieczy zastepczej w ramach rodzinnej pieczy
zastepczej, rodzinnych doméw dziecka oraz placéwek opiekuriczo- wychowawczych typu rodzinnego,
o ktérych mowa w ustawie z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej;
O jestem dzieckiem/mtodziezg ktére przeszto z instytucjonalnej pieczy zastepczej do rodzinnych form

opieki, powrdcito do rodziny biologicznej lub zostato adoptowane;
O jestem dzieckiem/mtodziezg przebywajgca w pieczy zastepczej lub jg opuszczajacs;



Fundusze Europejskie Dofinansowane przez iy k- . ‘
dla Opolskiego Unig Europejskg |+, .- o Po I_S KI E
-_—

O jestem opiekunem faktycznym/nieformalnym sprawujgcym opieke nad osobg potrzebujaca wsparcia
w codziennym funkcjonowaniu;

O jestem osobg bedgcg ofiarg przemocy/osobg doswiadczajgcg przemocy, w tym przemocy domowej;
O jestem osobg z zakresu otoczenia osoby bedacej ofiarg przemocy, w tym przemocy domowej;

O jestem osobg potrzebujgca wsparcia z zakresu interwencji kryzysowe;j.

Spetniam kryteria premiujgce — fakultatywne:
Nalezy wstawié¢ ,X” w rubrykach, ktére dotycza sytuacji Kandydata/-tki do Projektu

O jestem osobg mieszkajacy i/lub uczgcy sie na obszarze wiejskim;

O jestem osobg ze znacznym lub umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci;
O jestem osobg z niepetnosprawnoscia sprzezong;

O jestem dzieckiem wychowujgcym sie poza rodzing biologiczng;

O jestem osoba korzystajaca z programu FEPZ 2021-2027; 2

O jestem osobg wykluczong komunikacyjnie.

Oswiadczam, ze zapoznatem/tam sie z regulaminem rekrutacji i akceptuje jego warunki.

Ja nizej podpisany/-na uprzedzony/-na o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za
ztozenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie prawdy, niniejszym oswiadczam, ze wszystkie
przedstawione przeze mnie dane sg zgodne z prawda.

Czytelny podpis prawnego opiekuna
! potwierdzone dokumentem (jedna z mozliwosci do wyboru):

- informacja o zameldowaniu na pobyt staty lub czasowy pobrana elektronicznie poprzez profil zaufany
na stronie: www.gov.pl, — zaswiadczenie o uczeszczaniu do szkoty na terenie wojewddztwa opolskiego,
— orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci, — legitymacja szkolna, — rodzinny wywiad srodowiskowy
przeprowadzony przez pracownika socjalnego, — zaswiadczenia od organizatoréw pieczy zastepczej
(zbiorcze lub indywidualne) lub/i bezposrednio na podstawie zaswiadczen dyrektoréw placowek
opiekunczo- wychowawczych lub/i prowadzacych rodzinne domy dziecka lub/i rodzin zawodowych.

2 Potwierdzone dokumentem potwierdzajagcym korzystanie z programu FEPZ 2021-2027



