Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez
dla Rozwoju Spotecznego - Polska Unig Europejska

Adresat: Departament Funduszy Europejskich, Ministerstwo
Spraw Wewnetrznych i Administracji

Zalacznik nr 3 do Regulaminu naboru w projekcie grantowym
pod nazwa ,,Dostepny samorzad 2.0"

Formularz naboru JST do projektu grantowego
"Dostepny samorzad 2.0"

Dane wnioskodawcy

Nazwa JST
Nazwa urzedu JST
Rodzaj JST

NIP
REGON
TERYT

Wojewodztwo
Powiat
Gmina

Adres siedziby

Ulica
Numer budynku
Kod pocztowy

Miejscowos¢
Telefon

Adres e-mail
Adres strony internetowej

Osoba uprawniona do podejmowania decyzji wigzacych w imieniu Wnioskodawcy
Imie i nazwisko
Stanowisko lub funkcja

Upowaznienie do reprezentowania JST nr
Upowaznienie z dnia

Osoba uprawniona do kontaktéw roboczych

Imie i nazwisko
Telefon
Adres e-mail

Skarbnik (wymagana kontrasygnata umowy)

Imie i nazwisko Skarbnika
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Dziatania realizowane przez JST w zakresie zapewniania dostepnosci

1. Czy Wnioskodawca na dzien ogtoszenia naboru do uczestnictwa w projekcie wyznaczyt co najmniej
jedna osobe petnigca funkcje koordynatora do spraw dostepnosci (zgodnie z art. 14 ustawy z dnia 19 lipca
2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczegélnymi potrzebami)?

NIE / TAK

2. Czy Wnioskodawca na dzien ztozenia zgloszenia sporzadzit i opublikowat na stronie internetowej
urzedu JST (lub podmiotowej stronie BIP) i przekazat do wlasciwego miejscowo wojewody lub Gléwnego
Urzedu Statystycznego aktualny Raport o stanie zapewnienia dostepnosci (zgodnie z art. 11 ustawy z
dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczegdélnymi potrzebami)?

Za aktualny Grantodawca uznaje Raport odnoszacy sie do okresu sprawozdawczego, ktéry konczy sie
w dniu 1 stycznia 2025 r.

NIE / TAK [jesli TAK: wklej link do strony internetowej lub podmiotowej w BIP, na ktérej opublikowano raport o
stanie zapewniania dostepnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami]

Czy Wnioskodawca prowadzi proaktywne dziatania na rzecz osoéb ze szczegélnymi
potrzebami lub zapewniania dostepnosci, poprzez:

a. utworzenie gminnej lub powiatowej rady senioréw?
NIE / TAK [jesli TAK: wklej link do strony informujgcej o utworzeniu i dziataniach rady senioréw]

b. utworzenie powiatowej rady do spraw oséb niepetnosprawnych lub komisji dialogu obywatelskiego do
spraw oso6b z niepetnosprawnosciami?

NIE / TAK [jesli TAK: wklej link do strony informujgcej o utworzeniu o utworzeniu i dziataniach rady do spraw osdb
niepetnosprawnych lub komisji dialogu obywatelskiego]

c. prowadzenie sformalizowanej (w dowolnej formie prawno-organizacyjnej) wspétpracy z organizacjami
pozarzadowymi w przedmiotowym obszarze?
NIE / TAK [jesli TAK: wpisz nazwy organizacji, z ktérymi wspétpracuje Twoj samorzad]

Czy Wnioskodawca przygotowat i wdrozyt w zycie Plan dziatan na rzecz poprawy
zapewniania dostepnosci osobom ze szczegoélnymi potrzebami, to jest:

a. udostepnit on-line aktualny plan dzialan na rzecz poprawy zapewniania dostepnosci?
NIE / TAK [jesli TAK: wklej link do strony internetowej, na ktérej opublikowano aktualny plan dziatan na rzecz
poprawy zapewniania dostepnosci]

b. co najmniej jedno z dziatan, zawartych w udostepnionym on-line aktualnym planie, polegajacych na
dostosowaniu JST w zakresie dostepnosci architektonicznej, informacyjno-komunikacyjnej lub cyfrowej,
zostato zrealizowane:

NIE / TAK [jesli TAK: podaj nazwe dziatania]

Ad. a. Za aktualny Grantodawca uznaje plan dziatan, ktéry dotyczy realizacji dziatan w 2025 r. lub w
2025 r. i kolejnych latach.

Ad. b. Premiowane przez Grantodawce jest rowniez wykazanie w formularzu (co najmniej jednego)
dziatania z obszaru dostepnosci architektonicznej, informacyjno-komunikacyjnej lub cyfrowej,
ktore zostato zaplanowane do realizacji i zrealizowane w 2025 r. (albo p6zniej).
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Oswiadczenia

|:| Oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszym formularzu sg zgodne z prawda.

D Oswiadczam, ze jestem uprawniony do reprezentowania wnioskodawcy w zakresie objetym
niniejszym formularzem.

|:| Oswiadczam, ze znana mi jest tre$¢ Regulaminu naboru o udzielenie grantu dla jednostek
samorzadu terytorialnego w ramach projektu pn. ,,Dostepny samorzad 2.0", w ramach ktérego skiadany
jest formularz.

|:| Oswiadczam, ze jestem swiadom odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 Kodeksu
Karnego za zlozenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie prawdy oraz ze dane zawarte w
niniejszym formularzu sg zgodne z prawda.

|:| Oswiadczam, ze zaré6wno w reprezentowanej przez mnie JST, jak i w podmiotach zaleznych lub

kontrolowanych przez ta JST, nie obowigzuja ustanowione przez organy tej JST dyskryminujace akty
prawa miejscowego.
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