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Zatgcznik nr 3

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

DANE UCZESTNIKA

Imie

Nazwisko

PESEL

Pteé O kobieta O mezczyzna

DANE KONTAKTOWE UCZESTNIKA

Ulica, nr domu, nr lokalu

Miejscowosc

Kod pocztowy

Obszar O miejski O wiejski

Nr telefonu kontaktowego

Adres poczty elektronicznej

STATUS UCZESTNIKA PROJEKTU W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU

Osoba nalezgca do mniejszosci narodowej lub etnicznej, migrant,

0 tak Oni
osoba obcego pochodzenia @ ne
Os.oba b?zdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do A tak A nie
mieszkan
Osoba z niepetnosprawnosciami 3 tak 3 nie

Pouczony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawdg informuje,

ze powyzsze dane sq zgodne z prawdgq.

MIEJISCOWOSC | DATA

CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA




