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Zatgcznik nr 3 do Regulaminu projektu

OSWIADCZENIE O SPEENIENIU KRYTERIOW PREMIUJACYCH DO UDZIAtU W PROJEKCIE

Oswiadczam, ze spetniam kryteria premiujgce do udziatu w projekcie , AKTYWNY SENIOR”:

Kryterium premiujgce

Sposdb weryfikacji

TAK/NIE

Niski dochod (dochéd nie
przekracza 150% wtasciwego
kryterium dochodowego
zgodnie z ustawa o pomocy

spotecznej)

Oswiadczenie

Doswiadczenie wielokrotnego

wykluczenia

W zaleznosci od powodu wykluczenia: zaswiadczenie,
np. zaswiadczenie z OPS, a w przypadku ON —
orzeczenie o niepetnosprawnosci lub inny dokument

potwierdzajgcy.

Osoba niepetnosprawna

Potwierdzeniem statusu osoby niepetnosprawnej jest
orzeczenie o niepetnosprawnosci lub legitymacja
osoby niepetnosprawnej (LON). Natomiast pozostate
osoby (np. osoba ze stwierdzonymi zaburzeniami
psychicznymi) na potwierdzenie statusu osoby
niepetnosprawnej moze przedstawic¢ inny niz

orzeczenie o niepetnosprawnosci dokument

poswiadczajgcy stan zdrowia wydany przez lekarza, tj.

orzeczenie o stanie zdrowia lub opinie.

Pte¢ meska

Oswiadczenie

Osoba samotna

Oswiadczenie

miejscowos¢ i data

czytelny podpis uczestnika projektu/opiekuna prawnego
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