Slaskie. Dla Seniora

Formularz zgtoszeniowy dla podmiotéw zainteresowanych przystgpieniem do projektu
Slgskie dla Seniora — Slgska Karta Seniora w charakterze partnera

I. Dane dotyczace partnera

Nazwa

Adres

tel. /fax

e-mail

Strona internetowa

Numer NIP

Numer REGON

Numer KRS

I1. Informacje na temat specjalnej oferty dla senioréw/udzielanych ulg i uprawnien

Adresy miejsc, w ktorych udostepniona
zostanie specjalna oferta/ulgi i uprawnienia

Informacje dotyczace specjalnej
oferty/przyznawanych ulg i uprawnien?!

Oswiadczenia partnera:

- Oswiadczam, iz zapoznatem sie z trescig dokumentu - Projekt Slgskie dla Seniora -
Slgska Karta Seniora - zatacznik do Uchwaly nr 1953/70/V/2015 Zarzadu
Wojewddztwa Slaskiego z dnia 13 pazdziernika 2015 r.

- 0Oswiadczam, ze przyjmuje zobowigzania wynikajace z przystgpienia do projektu
w charakterze partnera, tj. zaoferowania specjalnej oferty ustug, ulg i/lub uprawnien
dla senioréw, zgodnie z zasadami realizacji projektu wskazanymi w dokumencie -
Projekt Slgskie dla Seniora - Slgska Karta Seniora - zataczniku do Uchwaty nr
1953/70/V/2015 Zarzadu Wojewédztwa Slaskiego z dnia 13 pazdziernika 2015 r.

- Oswiadczam, iz oferowane przeze mnie dobra lub ustugi w ramach projektu Sigskie dla

Seniora - Slgska Karta Seniora sa zgodne z jego celem.

1 Prosze wpisa¢ informacje dotyczace rodzaju zaoferowanych przez partnera ulg/uprawnien oraz
szczegbtéw zwigzanych z ich przyznaniem, w tym np. terminéw/czestotliwosci ich przyznawania,
ewentualnego powigzania mozliwo$ci skorzystania z ulg i uprawnien tylko z cze$cig oferowanych
przez partnera ustug itp.
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- Os$wiadczam, iz zobowigzuje sie do udzielania specjalnej oferty, ulg i/lub realizacji
innych $wiadczen (wskazanych w pkt. II. niniejszego formularza) na rzecz oséb
starszych we wlasnym zakresie w szczegdlnosci przy wykorzystaniu posiadanych
$Srodkow finansowych, bez angazowania z tego tytutu dodatkowych srodkow
z budzetu Wojewddztwa Slaskiego.

- OsSwiadczam, iz udostepnie koordynatorowi projektu - Regionalnemu Osrodkowi
Polityki Spotecznej Wojewédztwa Slaskiego dane statystyczne dotyczace udzielonego

seniorom wsparcia w ramach projektu.

Zataczniki do formularzaz:

L] wypis z Krajowego Rejestru Sgdowego

0 wypis z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej

0 inne (jakie? Prosze WpiSac) ....ceneeeseesseesseeseessessseenns

W imieniu w.eeeeeeseeeseeesseeennee (nazwa partnera) wyrazam zgode na udziat w projekcie

Slgskie dla Seniora - Slgska Karta Seniora w charakterze partnera i potwierdzam
prawdziwos$¢ danych zawartych w niniejszym formularzu.

(miejscowos¢ i data wypetnienia) (czytelny podpis i piecze¢ osoby uprawnionej w imieniu Parntera)

(pieczeé firmowa)

«_n

2 Prosze zaznaczy¢ “z” zatgczniki, ktére dotycza Partnera.



