
 
 

 

Załącznik nr 1 do Zarządzenia nr AO.021.33.2026 

Dyrektora Centrum Usług Społecznych Miasta Jasła 

z dnia 10.09.2026r. 

 
Załącznik nr 2  
do Regulamin Rekrutacji i Udziału w Projekcie  
„Rodzina na TAK"  

 

 

FORMULARZ REKRUTACYJNY 
 
Szanowni Państwo, 
W związku z ubieganiem się o objęcie formami wsparcia w ramach projektu „Rodzina na TAK”, 
który jest realizowany przez Miasto Jasło/Centrum Usług Społecznych Miasta Jasła, w ramach 
programu regionalnego Fundusze Europejskie dla Podkarpacia 2021-2027, Priorytet 7 FEPK.07 
Kapitał ludzki gotowy do zmian, Działanie 07.19 Integracja społeczna, prosimy o wypełnienie 
poniższego formularza.  
 

Informacje wypełniane przez Beneficjenta: 

Data i godzina przyjęcia formularza:  

Numer formularza: 
……….../…….… 

Numer kolejny/rok/ 

Podpis koordynatora/asystenta koordynatora projektu  

 

Prosimy o czytelne wypełnienie formularza drukowanymi literami. 
W polach wyboru prosimy o postawienie krzyżyka. 

DANE PODSTAWOWE osoby ubiegającej się o uczestnictwo w projekcie „Rodzina na TAK” 

Imię:  

Nazwisko:  

Pesel1:  

Płeć:  kobieta  mężczyzna 

MIEJSCE ZAMIESZKANIA 

Województwo:  

Powiat:  

Gmina:  

Miejscowość:  

Kod pocztowy:  

Ulica, nr budynku i nr lokalu  

DANE KONTAKTOWE 

 
1 W przypadku osób nieposiadających numeru PESEL – proszę podać datę urodzenia, nazwę, serię i numer 
dokumentu stwierdzającego tożsamość. 



 
 

 

Telefon kontaktowy  

Adres e-mail  

DODATKOWE INFORMACJE O KANDYDACIE/KANDYDATCE 
 

Oświadczam, że: 

Jestem osobą obcego pochodzenia2 tj. cudzoziemcem, która nie 
posiada polskiego obywatelstwa, bez względu na fakt posiadania 
lub nie obywatelstwa (obywatelstw) innych krajów. 

 TAK  NIE 

Jestem osobą pochodzącą z krajów trzecich3, tj. jestem 
obywatelem kraju spoza UE lub bezpaństwowcem lub osobą bez 
ustalonego obywatelstwa. 

 TAK  NIE 

Jestem osobą należącą do mniejszości4, w tym społeczności 
marginalizowanych  

 TAK  NIE 

 ODMOWA ODPOWIEDZI 

Jestem osobą w kryzysie bezdomności lub dotkniętą 
wykluczeniem z dostępu do mieszkań5 

 TAK  NIE 

Jestem osobą z niepełnosprawnością6 
 TAK  NIE 

 ODMOWA ODPOWIEDZI 

Posiadam orzeczenie o umiarkowanym lub znacznym stopniu 
niepełnosprawności lub równoważne 

 TAK  NIE 

Jestem osobą z niepełnosprawnością sprzężoną 
(tzn. stwierdzono u mnie występowanie dwóch lub więcej  
niepełnosprawności) 

 TAK  NIE 

 
2 Osoba obcego pochodzenia – jeśli zaznaczono TAK, należy przedłożyć kopię zezwolenia na pobyt stały lub czasowy lub 
kopię karty pobytu lub kopię zezwolenia na pobyt rezydenta długoterminowego UE, w przypadku obywateli Ukrainy, którzy 
przybyli na terytorium RP od 24.02.2022r. w związku z działaniami wojennymi dokumenty wymienione w ustawie z 
12.03.2022r. o pomocy obywatelom Ukrainy w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego państwa z późniejszymi 
zmianami.  
3 Osoba pochodząca z krajów trzecich – jeśli zaznaczono TAK, należy przedłożyć kopię zezwolenia na pobyt stały lub 
czasowy lub kopię karty pobytu lub kopię zezwolenia na pobyt rezydenta długoterminowego UE, w przypadku 
bezpaństwowca dowód osobisty potwierdzający status osoby bez obywatelstwa, zaświadczenie z urzędu gminy/miasta o 
posiadaniu nadanego numeru PESEL ze statutem UKR- zgodnie z ustawą z dnia 12.03.2022r. o pomocy obywatelom Ukrainy 
w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego państwa, z ustawą z dnia 23.01.2026r. o wygaszeniu rozwiązań 
wynikających z ww. ustawy oraz o zmianie niektórych innych ustaw. 
4 Mniejszości narodowe to mniejszość: białoruska, czeska, litewska, niemiecka, ormiańska, rosyjska, słowacka, ukraińska, 
żydowska. Mniejszości etniczne: karaimska, łemkowska, romska, tatarska. 
5 Osoba w kryzysie bezdomności lub dotknięta wykluczeniem z dostępu do mieszkań -jeśli zaznaczono TAK, należy 

przedłożyć wyrok sądu o eksmisji lub zaświadczenie z placówki (schronisko, instytucja penitencjarna) lub zaświadczenie z 
CUS Miasta Jasła. 
6 Osoby z niepełnosprawnościami - osoby niepełnosprawne w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji 
zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2025 r. poz. 913, z późn. zm.); osoby 
z zaburzeniami psychicznymi w rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 
2024r. poz. 917, z późn. zm.); dzieci w wieku przedszkolnym oraz uczniowie wychowankowie i słuchacze szkół i placówek 
systemu oświaty, posiadające orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego wydane ze względu na dany rodzaj 
niepełnosprawności lub dzieci i młodzież posiadające orzeczenia o potrzebie zajęć rewalidacyjno-wychowawczych 
wydawane ze względu na niepełnosprawność intelektualną w stopniu głębokim. Orzeczenia uczniów, dzieci lub młodzieży są 
wydawane przez zespół orzekający działający w publicznej poradni psychologiczno-pedagogicznej, w tym poradni 
specjalistycznej. 



 
 

 

Jestem osobą z chorobami psychicznymi  TAK  NIE 

Jestem osobą z niepełnosprawnością intelektualną  TAK  NIE 

Jestem osobą z całościowymi zaburzeniami rozwojowymi  TAK  NIE 

Wychowuję się poza rodziną biologiczną (dot. dziecka)  TAK  NIE 

Korzystam z Programu Fundusze Europejskie na Pomoc 
Żywnościową 2021-2027 

 TAK  NIE 

Czy ma Pan/Pani specjalne potrzeby związane z uczestnictwem w projekcie wynikające 
z Pana/Pani stanu zdrowia/niepełnosprawności? 

 NIE  TAK  (proszę wskazać jakie) ……………………………………………………………………... 
                        ………………………………………………………………………………………………………….  
                        ………………………………………………………………………………………………………….  
                        ………………………………………………………………………………………………………….  

Czy obecnie korzysta Pan/Pani z innych projektów współfinansowanych ze środków Unii 
Europejskiej? 

 NIE  TAK   
(proszę wskazać z jakich i kto jest ich realizatorem) ……………………………………………... 
…………………..………………………………………………………………………………………………………….  
…………………..………………………………………………………………………………………………………….  
…………………..………………………………………………………………………………………………………….  

INFORMACJA O RODZINIE 
(wypełnia tylko kandydat będący rodzicem/opiekunem) 

Oświadczam, że w skład mojej rodziny wchodzą m.in. niżej wymienione małoletnie dzieci  
(w wieku od ukończenia 6 roku życia do ukończenia 18 roku życia)  
zgłoszone do udziału w Projekcie „Rodzina na TAK”,  
nad którymi sprawuję opiekę i są na moim utrzymaniu: 

 

DANE PODSTAWOWE dziecka 1. 

Imię i nazwisko: 
Pesel: 

Data urodzenia: 

DANE PODSTAWOWE dziecka 2. 

Imię i nazwisko: 
Pesel: 

Data urodzenia: 

DANE PODSTAWOWE dziecka 3. 

Imię i nazwisko: Pesel: 



 
 

 

Data urodzenia: 

DANE PODSTAWOWE dziecka 4. 

Imię i nazwisko: 
Pesel: 

Data urodzenia: 

DANE PODSTAWOWE dziecka 5. 

Imię i nazwisko: 
Pesel: 

Data urodzenia: 

DANE PODSTAWOWE dziecka 6. 

Imię i nazwisko: 
Pesel: 

Data urodzenia: 

DANE PODSTAWOWE dziecka 6. 

Imię i nazwisko: 
Pesel: 

Data urodzenia: 

DANE PODSTAWOWE dziecka 6. 

Imię i nazwisko: 
Pesel: 

Data urodzenia: 
 

- Zostałem/am poinformowany/a, że złożenie dokumentów rekrutacyjnych nie jest 
równoznaczne z zakwalifikowaniem mnie do uczestnictwa w Projekcie. 
 
- W przypadku zakwalifikowania mnie do uczestnictwa w projekcie „Rodzina na TAK” 
zobowiązuję się do przekazania (w terminie do 4 tygodni od zakończenia udziału) Centrum 
Usług Społecznych Miasta Jasła informacji dotyczących mojej sytuacji po zakończeniu udziału 
w projekcie (zgodnie z zakresem wskazanym przez Beneficjenta). 
 
- Zostałem/am poinformowany/a o współfinansowaniu projektu „Rodzina na TAK” ze środków 
Unii Europejskiej w ramach programu regionalnego Fundusze Europejskie dla Podkarpacia 2021-
2027. 
 
……………………………………………    ….…………….……………………………………….……………….……………… 

miejscowość i data    czytelny podpis Kandydata/Kandydatki/osoby               
uprawnionej do reprezentowania małoletniego   

Kandydata/Kandydatki 
 

Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za złożenie 
nieprawdziwego oświadczenia lub zatajenie prawdy, oświadczam, że wyżej wymienione dane są 
zgodne z prawdą.  
 
……………………………………………    ….…………….……………………………………….……………….……………… 

miejscowość i data     czytelny podpis Kandydata/Kandydatki/osoby 
uprawnionej do reprezentowania małoletniego 

Kandydata/Kandydatki 


