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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

Tytuł projektu TATOWISKO 2022 

Realizator projektu FUNDACJA HOLISTYCZNE CENTRUM WSPARCIA  

Program 
FUNDUSZ INICJATYW OBYWATELSKICH NA LATA 2021-2030 

NOWEFIO – EDYCJA 2022 – PRIORYTETY 2-4 

UWAGA: Prosimy wypełnić czytelnie, DRUKOWANYMI literami WSZYSTKIE BIAŁE POLA oraz ZAZNACZYĆ 

ODPOWIEDNIO przez postawienie znaku X 

DANE OSOBOWE 

Imię/Imiona  Nazwisko  

Data 
urodzenia 

 
Płeć 

 
Kobieta 

 
Mężczyzna 

 

MIEJSCE ZAMIESZKANIA 

Ulica  Nr 
domu 

 

Nr 
lokalu 

 

Kod pocztowy  Miejscowość  

Województwo  Tel. kontaktowy  

Adres e-mail  

Adres korespondencyjny (prosimy uzupełnić, jeśli jest inny niż adres zamieszkania) 
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DODATKOWE INFORMACJE 

Oświadczam, że jestem osobą z niepełnosprawnością1  TAK NIE 

 

  

Ankieta potrzeb/usprawnień dla osób z niepełnosprawnością (wypełniają tylko osoby z 
niepełnosprawnościami; w przypadku gdy nie ma potrzeb/usprawnień, prosimy wpisać „brak”) 

Proszę określić potrzeby/specjalne wymagania związane z udziałem w projekcie: 
a)  w zakresie materiałów szkoleniowo-promocyjnych? 

 ..............................................................................................................................................................................  

 ..............................................................................................................................................................................  

b) w zakresie budynków/pomieszczeń? 

 ..............................................................................................................................................................................  

 ..............................................................................................................................................................................  

c) inne, jakie? 

 ..............................................................................................................................................................................  

 ..............................................................................................................................................................................  

Preferencje żywieniowe/Informacje dotyczące diety – konieczność zapewnienia szczególnej diety (szczegółowy 
opis) 

 ..............................................................................................................................................................................  

 ..............................................................................................................................................................................  

  

 

Ja, niżej podpisany, oświadczam, że 

• deklaruję  we własnym imieniu/w imieniu dziecka znajdującego się pod moją opieką chęć uczestnictwa   

w  projekcie „Tatowisko 2022” realizowanym przez FUNDACJĘ HOLISTYCZNE CENTRUM WSPARCIA 

(realizator projektu). 

• zapoznałem się z regulaminem projektu „Tatowisko 2022” oraz akceptuję jego warunki, 

• przyjmuję do wiadomości, że ww. projekt jest sfinansowany przez Narodowy Instytut Wolności – Centrum 

Rozwoju Społeczeństwa Obywatelskiego (NIW-CRSO) ze środków Programu Fundusz Inicjatyw 

Obywatelskich NOWEFIO na lata 2021-2030, 

• zostałem poinformowany, że złożenie niniejszego formularza zgłoszeniowego nie jest równoznaczne  

z zakwalifikowaniem do udziału w projekcie, 

 
1 Za osoby niepełnosprawne uznaje się osoby niepełnosprawne w świetle przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej  
i społecznej oraz zatrudnieniu osób niepełnosprawnych (Dz.U. 1997 nr 123 poz. 776), a także osoby z zaburzeniami psychicznymi, o których mowa  
w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. 1994 nr 111, poz. 535), tj. osoby z odpowiednim orzeczeniem lub innym 
dokumentem poświadczającym stan zdrowia. 
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• w przypadku zakwalifikowania do projektu, deklaruję we własnym imieniu/w imieniu dziecka znajdującego 

się pod moją opieką udział we wszystkich wskazanych w regulaminie formach wsparcia, 

• w przypadku rezygnacji z uczestnictwa w projekcie, zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o tym 

realizatora projektu, 

• zostałem poinformowany o obowiązku udziału w badaniach ewaluacyjnych prowadzonych przez 

realizatora projektu oraz podmioty zewnętrzne na zlecenie NIW-CRSO,  

• wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych/danych osobowych dziecka znajdującego się 

pod moją opieką, zawartych w niniejszym formularzu zgłoszeniowym przez realizatora projektu – 

FUNDACJĘ HOLISTYCZNE CENTRUM WSPARCIA zgodnie z przepisami Rozporządzenia Parlamentu 

Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych  

w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 

uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych), 

• wyrażam zgodę na nieodpłatne, wielokrotne, bezterminowe utrwalanie i rozpowszechnianie mojego 

wizerunku/wizerunku dziecka znajdującego się pod moją opieką podczas realizacji projektu „Tatowisko 

2022”, bez konieczności każdorazowego zatwierdzania wymienionych czynności. Zgoda obejmuje 

wykorzystanie, utrwalenie, obróbkę i powielanie zdjęć oraz filmów powstałych w związku z realizacją 

działań w projekcie za pośrednictwem dowolnego medium (np. Internet, prasa, publikacje reklamowe) 

wyłącznie w celach promocyjnych projektu. Jednocześnie oświadczam, że wykorzystanie tych zdjęć i 

filmów nie stanowi naruszenia moich dóbr osobistych ani dóbr osób znajdujących się pod moją opieką. 

• wyrażam zgodę na przekazywanie informacji związanych z realizacją projektu drogą telefoniczną i/lub e – 

mail, 

• uprzedzony  o odpowiedzialności cywilnej (wynikającej z Kodeksu Cywilnego) za składanie oświadczeń 

niezgodnych z prawdą, potwierdzam, iż wszystkie informacje zawarte w niniejszym formularzu 

zgłoszeniowym do projektu „Tatowisko 2022”, są zgodne ze stanem faktycznym i prawnym. 

 

 

 

 

 ...................................................   .................................................................  

Data Czytelny podpis kandydata lub opiekuna prawnego 


