[image: image1.png]Fundusze . . .
Europejskie Rzeczpospolita Unliuil;!.gkpfjika

JSKI FUNAUSZ
Program Regionalny Polska Podlaskie Rozwoju Regionalnego






Załącznik nr 11 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie – Karta oceny
KATA OCENY- KRYTERIA 
	KRYTERIA DOSTĘPU 

	Imię i nazwisko 
uczestnika 
	  

	Miejsce zamieszkania – 
Ciechanowiec 
(TAK/NIE)
	    FORMCHECKBOX 
 TAK                                                            FORMCHECKBOX 
 NIE

	Wypełnienie 
formularzy 
zgłoszeniowych 
(TAK/NIE) 
	    FORMCHECKBOX 
 TAK                                                            FORMCHECKBOX 
 NIE

	Status osoby zagrożonej 
ubóstwem i wykluczeniem                              
społecznym 
(TAK/NIE) 
	    FORMCHECKBOX 
 TAK                                                            FORMCHECKBOX 
 NIE

	Osoby nie odbywające kary 
pozbawienia wolności (z wyjątkiem 
os. objętych dozorem elektronicznym 
(TAK/NIE) 
	    FORMCHECKBOX 
 TAK                                                            FORMCHECKBOX 
 NIE

	Wiek dziecka 4-16 lat 
(TAK/NIE) 
	    FORMCHECKBOX 
 TAK                                                            FORMCHECKBOX 
 NIE
 


	KRYTERIA PUNKTOWE - DODATKOWE 


	Imię i nazwisko kandydata 

	

	Dochód uczestnika/ dochód rodziny nie przekracza 150% właściwego kryt. dochodowego (na osobę samotnie gospodarującą lub na osobę w rodzinie), o którym mowa w ustawie z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej 
(TAK 2 pkt., NIE 0 pkt.)
	  FORMCHECKBOX 
 TAK              FORMCHECKBOX 
 NIE

	

	Osoba o znacznym lub umiarkowanym stopniu niepełnosprawności
(TAK 2 pkt., NIE 0 pkt.) 
	   FORMCHECKBOX 
 TAK             FORMCHECKBOX 
 NIE
 
	

	Osoba  z niepełnosprawnością sprzężoną lub zaburzeniem psychicznym, w tym niepełnosprawnością intelektualną   i całościowymi zaburzeniami rozwojowymi 
(TAK 2 pkt., NIE 0 pkt.) 
	   FORMCHECKBOX 
 TAK             FORMCHECKBOX 
 NIE
	

	Osoby zamieszkujące poza granicami administracyjnymi miasta (TAK 10 pkt., NIE 0 pkt.) 
	   FORMCHECKBOX 
 TAK             FORMCHECKBOX 
 NIE
	

	Wsparcie rodzin : wiek dziecka, dysfunkcje w rodzinie, bezrobocie itp.
(TAK 2 pkt., NIE 0 pkt.) 
	   FORMCHECKBOX 
 TAK             FORMCHECKBOX 
 NIE
	

	Usługi opiekuńcze w formie stacjonarnej: wiek, stan zdrowia
(TAK 2 pkt., NIE 0 pkt.) 
	   FORMCHECKBOX 
 TAK             FORMCHECKBOX 
 NIE
	

	Osoba korzystająca z PO PŻ
(TAK 2 pkt., NIE 0 pkt.) 
	   FORMCHECKBOX 
 TAK             FORMCHECKBOX 
 NIE
	

	                                                              Razem:


Projekt ,,Rozwój usług społecznych w Gminie Ciechanowiec’’ współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Podlaskiego na lata 2014-2020
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