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ZAKRES DANYCH OSOBOWYCH UCZESTNIKA PROJEKTU
Swietlicowy swiat
Lp. Nazwa Dane Kandydata/ki
Imi¢ (imiona)
Nazwisko
Data i miejsce urodzenia
Dane
I
podstawowe
Ple¢ [JKobieta [ Mezczyzna
PESEL
Seria i numer dowodu osobistego
Ulica
Nr domu/nr lokalu
Kod pocztowy
1T Adre':s q Miejscowosé
zamieszkania
Gmina
Powiat
Wojewddztwo
Telefon stacjonarny lub komorkowy
Dane Adres poczty elektronicznej (e-mail)
11
kontaktowe
Adres do korespondencji (jezeli jest inny
niz adres zamieszkania)
Program [ Tak
Fundusze )
v Europejskie na | Czy korzystasz z FEPZ ? ] Nie
Pomoc
Zywnosciowa
S Osoba obcego pochodzenia [ TAK [I NIE
‘”‘“: o Migrant (1 TAK [ NIE
v :li::islim aw Osoba nalezaca do mniejszosci narodowej lub etnicznej [ TAK [I NIE
Yoert] Osoba bezdomna wykluczona z dostgpu do mieszkan [ TAK LI NIE
przystapienia R .
do projektu Osoba z niepelnosprawno$ciami [ TAK [ NIE
Osoba w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej [ TAK [ NIE

Stwierdzam wlasnorecznym podpisem prawdziwo$¢ powyzszych danych

(miejscowo$¢) (data i podpis rodzica/opiekuna prawnego uczestnika projektu/)

Projekt ,Swietlicowy Swiat” wspétfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus
w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Podlaskiego 2021-2027




