Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Osob

Niepefnosprawnych ANKIETA - ZGLOSZENIE
XXI Festiwal Sportéow Wodnych Osob Niepelnosprawnych
Memorial EUGENIUSZA WILCZYNSKIEGO
w terminie 27 — 30.06.2025 r.
Zadanie wspotfinansowane ze §rodkéw otrzymanych z

Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych
(prosimy wypelnia¢ literami drukowanymi, zgtoszenia nieczytelne nie beda przyjmowane)

IMig 1 NAZWISKO. ....vtie e PESEL ...
Adres Z KOAem POCZEOWYIM .. ...uiientt ettt ettt et e e e e et e e et e e e e et e e e
Nr tel. stacjonarnego: ............ooevvvviniennennnnn.. , KOMOTKOWEZO. ...\
Adres e-mail: ..o

Jaki posiadasz stopien niesprawnosci: lekki/ umiarkowany/ znaczny/ inne...............ccooeeeviiiineinn...

Podaj nr orzeczenia 0 NiePeOSPIaWNOSCI. ...\ .uuiei ittt

Czy poruszasz si¢ (postaw krzyzyk): |na wozku | | |dwie kule |:| jedna kula samodzielnie
L TAK LI NIE

Czy miata$/miale$§ kontakt z zeglarstwem (postaw krzyzyk):

Gdzie, Kiedy, JaKT (OPISZ): .. eunetttent ettt et e e e e
Jakie posiadasz wyksztatcenie (postaw krzyzyk):

| | podstawowe | | |zawodowe | |srednie | [ | licencjackie | [ [inzynierskie | | | magisterskie
Czy uczysz si¢/studiujesz: [ TAK L1 NIE
W jakie] szKOIe/UCZEINI: ... ..o
Czy pracujesz: L1 TAK I NIE
W JaKim ZaWOAZIC: ... .ottt e
Czy wykonujesz te prace w domu: L TAK LI NIE
Czy nalezysz do jakiej$ organizacji: L TAK LI NIE
LD 10 15 L
Czym S1€ tam ZaJIMUJESZ (OPISZ): +.uveennteenttentte ettt et et ettt et e et et e et e e te e aneeeaeeaneeeneeennens
Czy interesujesz si¢ sportem: 1 TAK 1 NIE
Jakie dyscypliny sportu Cig interesuja (WYMIET): ....uututentittentente et et et eeeee e eeeaeaneeneanans
Czy aktywnie uprawiasz sport: 1 TAK LI NIE
Jezeli tak to jakie dySCypliny (WYMIEN): . ..ueneineti ittt ae e
Czy umiesz ptywac: 1 TAK I NIE

Ile razy w miesigcu chodzisz na zajecia sportowe ( basen, sala gimnastyczna itp. - postaw krzyzyk):

rzadziej niz 1 raz | | 1do 3 razy | | | wiecej niz 4 razy |

Dodatkowe informacje umie$¢ na odwrocie.

Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie i wykorzystywanie moich danych zawartych w niniejszej ankiecie, przez Mazurskg Szkote
Zeglarstwa i Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych w celach zwigzanych z rekrutacjg, monitoringiem, kontrolg i ewaluacjg
zadania XXI| Festiwal Sportéow Wodnych Oséb Niepetnosprawnych. Zostatem poinformowany, ze mam prawo wglagdu do swoich danych, ich
poprawiania, gdy sg niekompletne, nieaktualne lub nieprawdziwe oraz ich usunigcia po zakonczeniu badan wynikéw zadania.

Po zakwalifikowaniu do udziatu w zadaniu XXI Festiwal Sportéw Wodnych Oséb Niepetnosprawnych zobowigzuje sie do rzetelnego

wypetnienia przedstawionych lub przestanych ankiet i odestania ich pod wskazany adres.

WYPELNIJ CZYTELNIE ||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||
LITERAMI DRUKOWANYMI!!! Data czytelny podpis sktadajgcego deklaracje




