SAMORZAD
WOJEWODZTWA
WIELKOPOLSKIEGO

Fundusze Europejskie Dofinansowane przez R
dla Wielkopolski Unie Europejska

Zatgcznik nr 2 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w Projekcie ,, Kreatywny start
do aktywizacji” nr FEWP.06.10-IP.01-0040/25

OSWIADCZENIE KANDYDATA/TKI PROJEKTU
dot. osoby zagrozonej ubéstwem lub wykluczeniem spotecznym

w ramach Projektu ,Kreatywny start do aktywizacji” nr FEWP.06.10-1P.01-0040/25

Ja nizej podpisany/a:

Imie i nazwisko:

Adres
zamieszkania:

Nr PESEL:

oswiadczam, ze jestem osobg korzystajgca lub cztonkiem rodziny korzystajacej ze
Swiadczen z pomocy spotecznej zgodnie z ustawg z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy

spotecznej lub kwalifikujgcg sie do objecia wsparciem pomocy spotecznej z powodu:

1. | Ubédstwa 7 Tak |7 Nie
2. | Sieroctwa . Tak |1 Nie
3. | Bezdomnosci . Tak |1 Nie
4. | Bezrobocia 7 Tak |7 Nie
5. | Niepeilnosprawnosci 1 Tak |7 Nie
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6. | Dtugotrwatej lub ciezkiej choroby Tak |0 Nie
7. | Przemocy domowej Tak | Nie
8. | Potrzeby ochrony ofiar handlu ludzmi Tak | Nie
9. | Potrzeby ochrony macierzynstwa lub wielodzietnosci Tak |0 Nie
Bezradnosci w sprawach opiekunczo-wychowawczych
10. | i prowadzenia gospodarstwa domowego, zwtaszcza w Tak | Nie
rodzinach niepeinych lub wielodzietnych
Trudnosci w integracji cudzoziemcéw, ktérzy uzyskali
w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy, ochrone
uzupetniajaca lub zezwolenie na pobyt czasowy .
11. . . . . . L Tak |0 Nie
udzielone w zwigzku z okolicznoscig, o ktérej mowa w
art. 159 ust. 1 pkt 1 lit. c lub d ustawy z dnia 12
grudnia 2013 r. o cudzoziemcach
12. Trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z Tak |~ Nie
zaktadu karnego
13. | Alkoholizmu lub narkomanii Tak | Nie
14. | Zdarzenia losowego i sytuacji kryzysowej Tak |0 Nie
15. | Kleski zywiotowej lub ekologicznej Tak ' Nie
Wielokrotnos¢ wykluczenia spotecznego
(Spetnienie dotyczy zaznaczenia minimum dwoéch przestanek Tak |0 Nie
wskazanych w tabeli powyzej)

Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci cywilnej (wynikajgcej z przepiséw Kodeksu

Cywilnego) za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawdg, niniejszym oswiadczam,

ze ww. informacje sg zgodne ze stanem faktycznym i prawnym.

data i podpis Kandydata/tki Projektu



