Fundusze Europejskie Dofinansowane przez ' . URZAD MARSZALKOWSKI
dla Pomorza Unie Europejska , WOIEWODZTWA POMORSKIEGO

Zatgcznik Nr 1

Do Regulaminu rekrutacii i uczestnictwa

w projekcie pn. Rozwdj ustug spofecznych i zdrowotnych
na obszarze Partnerstwa Swiatowego Rezerwatu
Biosfery Bory Tucholskie- Gmina Chojnice
dofinansowanym ze $rodkéw Unii Europejskiej

w ramach programu FEP 2021-2027

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

Do projektu pn. ,Rozwoj ustug spotecznych i zdrowotnych na obszarze Partnerstwa Swiatowego Rezerwatu
Biosfery Bory Tucholskie- Gmina Chojnice Fundusze Europejskie dla Pomorza 2021-2027”
zadanie ,Utworzenie punktu opieki dziennej w Gminie Chojnice” oraz ,Wdrozenie ustugi door to door”

1. DANE OGOLNE (zaznacz wiasciwe)

IMIE (IMIONA) | NAZWISKO

PESEL

WYKSZTALCENIE

PLEC

ADRES ZAMIESZKANIA (ulica,
miejscowos¢, kod pocztowy)

NUMER TELEFONU

E-MAIL

2. ANKIETA KWALIFIKUJACA

a) Kryteria kwalifikujace:

Czy zamieszkujesz na terenie gminy Chojnice?

Czy jeste$ osobg potrzebujacq wsparcia w
codziennym funkcjonowaniu,

Czy ukonczytes/a$ 60 rok zycia?
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b) Kryteria premiujace :

Czy posiadasz dokument Odpowiedz Kwalifikacja

poswiadczajacy, ze jestes osoba; (zaznacz x przy wiasciwej | Punktacja Pracownika
odpowiedzi) GOPS

Z niepetnosprawnos$cig TAK NIE

(1 pkt)

Zamieszkujacq samotnie TAK NIE

(1 pkt)

Osobg chorujaca przewlekle TAK NIE

(1 pkt)

taczna ilos¢ punktow:

Czy ma Pan/Pani jakie$ szczegodlne potrzeby, ktore powinnismy uwzglednié, aby umozliwié
Panu/Pani petne i komfortowe uczestnictwo w projekcie (np. potrzeby zwigzane z
infrastruktura, transportem, technologiami, komunikacja)?

Co mogliby$my jeszcze zrobi¢, aby czut/a si¢ Pan/Pani komfortowo? Prosze opisa¢ swoje
ewentualne potrzeby lub sugestie
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Fundusze Europejskie Dofinansowane przez
dla Pomorza

Unie Europejska

3. WYBOR FORMY WSPARCIA

URZAD MARSZAEKOWSKI
WOIJEWODZTWA POMORSKIEGO

Nazwa zadania (formy
wsparcia)

Opis zadania
(formy wsparcia)

Chciatbym/
chciatabym
uczestniczy¢
w tej formie

wsparcia
(zaznacz X przy
wybranej formie

wsparcia)

Kwalifikacja (wypetnia
pracownik GOPS)

UTWORZENIE
PUNKTU OPIEKI
DZIENNEJ

W GMINIE
CHOJNICE

Punkt opieki dziennej dla 0sdb starszych
powyzej 60 r.z. wymagajgcych wsparcia w
codziennym funkcjonowaniu, osob

z niepetosprawnoscia. Punkt funkcjonowat
bedzie na bazie Swietlicy wiejskiej w
Ciechocinie w Gminie Chojnice. Punkt bedzie
czynny codziennie od poniedziatku do pigtku
przez 5 godzin dziennie od 9.00- 14.00.
Placdwka faczy¢ bedzie elementy
opiekuncze, kulturalne, aktywizacyjne. W
placéwce regularnie prowadzone bedq
zajecia aktywnosci ruchowej, gimnastyki
rehabilitacyjnej intelektualnej oraz
spotecznej. Bedag prowadzone zajecia z
animatorem (warsztaty, zajecia ruchowe,
muzyczne). W punkcie beda réznego rodzaju
materiaty edukacyjne, sprzet do zabaw
ruchowych. Do punktu opieki kwalifikowane
beda osoby powyzej 60 roku zycia, w
szczegolno$ci wymagajace wsparcia w co-
dziennym funkcjonowaniu,

z niepetosprawnoscia, samotne, na
podstawie wywiadu $rodowiskowego
przeprowadzonego przez pracownika GOPS.

USLUGA
DOOR TO DOOR

Utatwienie integracji spotecznej 0séb z
potrzebami wsparcia w zakresie mobilnoSci.
Ustuga skierowana bedzie w szczegolnosci
do 0sdb starszych, z niepetnosprawno$ciami.
Celem tej ustugi bedzie aktywizacja
spoteczna 0s6b wykluczonych ze wzgledu na
swoje dysfunkcje i wiek. Dzieki wdrozeniu
ustugi osoby, ktére do tej pory nie braty
uczestnictwa w zyciu spotecznym {j. np.
réznych wydarzeniach organizowanych przez
Gminny Osrodek Kultury, bedg mogty zostaé
zaktywizowane, dzieki czemu nie trafig do
opieki instytucjonalnej. 9-osobowy bus
przystosowany do przewozu 0s6b

Z niepetnosprawnosciami bedzie
przeznaczony dla os6b z terenu catej gminy,
beda mogty by¢ dowiezione na zajecia w
ramach punktu opieki dziennej. Réwniez
osoby te bedg mogty by¢ dowiezione np. do
lekarza, czy do urzedu, a takze skorzystajg z
wydarzen organizowanych przez rézne
instytucije.
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Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karej za sktadanie falszywych zeznan oéwiadczam, ze podane dane w
formularzu zgtoszeniowym sg zgodne z prawda.

miejscowos¢ i data czytelny podpis/y*

*podpis sktadajg wszystkie osoby doroste zgtaszajace swoj udziat w projekcie
jezeli udziat w projekcie dotyczy dzieci podpis sktada rodzic dziecka lub jego opiekun prawny.
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