@

£ F10 SLASKI FUNDUSZ
H INICIATYW

Projekt dofinansowany ze srodkéw Programu Fundusz Inicjatyw Obywatelskich 2018

Whniosek dla grupy nieformalnej/samopomocowe;j
do Programu Dolnoslaski Fundusz Malych Inicjatyw

Czes¢ I: Dane Wnioskodawcy

Whiosek sktadany przez (nalezy zaznaczyc):

o grupe nieformalna

(9rupa nieformalna to nie mniej niz trzy osoby, wspalnie realizujgce lub chcgce
realizowa¢ dziatania w sferze poZytku publicznego, a nieposiadajgce osobowosci
prawnej. Grupa taka moze ubiegaé si¢ o wsparcie realizacji lokalnego
przedsiewziecia mieszczqcego si¢ w  sferze zadan publicznych. Grupa
nieformalna, ktorej czlonkowie petnig funkcje w organach statutowych
organizacji pozarzgdowych nie moze uzyskac¢ wsparcia w ramach programu
Dolnoslgski Fundusz Matych Inicjatyw)

O grupe samopomocow3

(grupa samopomocowa to dobrowolny zespol oséb, ktorej aktywne dziatanie
skierowane jest na pokonywanie problemow oraz zmiane warunkow Zycia jego
cztonkow. Jezeli grupa samopomocowa nie posiada osobowosci prawnej,
wsparcie przystuguje jej na zasadach przewidzianych dla grupy nieformalnej,
o ile w jej sktad wchodzq co najmniej trzy osoby, a dziatania mieszczq sie
w sferze pozytku publicznego. Jezeli natomiast grupa samopomocowa dziata
w formie organizacji posiadajgcej osobowosc¢ prawng, to jezeli spetnia warunki
dostepu przewidziane dla miodej organizacji pozarzgdowej, moze uzyskac
wlasciwe dla nich wsparcie. Grupa samopomocowa nieposiadajgca osobowosci
prawnej, ktorej cztonkowie petniq funkcje w organach statutowych organizacji
pozarzgdowej, ktorej cele statutowe dotyczq dzialan samopomocowych, nie moze
uzyskaé wsparcia w ramach Programu Dolnoslgski Fundusz Matych Inicjatyw).

1. Pelna nazwa grupy:
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2. Czlonkowie grupy. Nalezy wskazac trzech cztonkow grupy, w tym jej lidera. Lider jest
odpowiedzialny za strone administracyjng realizacji projektu: kwestie finansowe,
rozliczenia, sprawozdania, kontakt z Operatorem.

Lider/ka grupy:
o IMIC INAZWISKO ...vviti i e
o PESEL .o
o NumertelefoNU ... ...
o AdreS e-Mail ... e
Czlonek/CztonKini:
o IMIC 1NAZWISKO ...eete e
o PE SEL Lo
o NUmertelefoNnU ...
o AAIrES B-Mail ...
Czlonek/Czlonkini
o IMIC 1 NAZWISKO ...ueie i e
o PE SEL Lo
o Numer telefonu ...
o AArES E-Mail ...u

3. Charakterystyka Whnioskodawcy. Krotka informacja o osobach tworzgcych grupe -
genezie grupy, celach grupy. Jakie dziatania cztonkowie grupy wykonajg w projekcie.
(maks. 800 znakow bez spacji)

4. Zasoby Wnioskodawcy. Nalezy krotko scharakteryzowaé, to czym dysponujg
poszczegolni cztonkowie grupy, a co bedzie przydatne w realizacji dziatania, np.:
wiedza i doswiadczenie cztonkow grupy/wolontariuszy, sprzet, lokal, sSrodki transportu,
itp. Zasoby mogq stanowi¢ wlasnos¢ grupy lub innych osob/instytucji. (maks. 600
znakoéw bez spacji)
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Czesé 11 — Informacje o projekcie

1. Tytut projektu. Nalezy wpisac krotki tytut projektu. (maks. 150 znakow bez spacji)

2. Czas trwania projektu. Maksymalny czas realizacji projektu musi byé¢ zgodny
z ogloszeniem o naborze. Okres realizacji projektu obejmuje faze¢ przygotowania,
realizacji i zakonczenia dzialan.

od

23.04.2019

do

23.07.2019

3. W ktérym obszarze mieszczg si¢ dzialania zaplanowane w projekcie?
Nalezy zaznaczy¢ maksymalnie jeden wiodgcy obszar:

o pomocy spofecznej, w tym pomocy rodzinom i osobom w trudnej sytuacji
zyciowej oraz wyréwnywania szans tych rodzin i oséb;
wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej;

o udzielania nieodptatnej pomocy prawnej oraz zwigkszania Swiadomosci

prawnej spoleczenstwa;
o udzielania nieodplatnej pomocy prawnej oraz zwickszania $wiadomosci

prawnej spoteczenstwa;

o dziatalnosci na rzecz integracji i reintegracji zawodowej oraz spotecznej 0sob
zagrozonych wykluczeniem spolecznym,;

o dziatalno$ci charytatywnej;

o podtrzymywania 1 upowszechniania tradycji narodowej, pielggnowania
polskosci oraz rozwoju $wiadomosci narodowej, obywatelskiej 1 kulturowej;

o dziatalno$ci na rzecz mniejszo$ci narodowych 1 etnicznych oraz je¢zyka
regionalnego;

o dziatalno$ci na rzecz integracji cudzoziemcow;

o dziatalnosci na rzecz integracji cudzoziemcow;

o ochrony i promocji zdrowia, w tym dziatalno$ci leczniczej w rozumieniu ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej;

o dziatalnosci na rzecz 0sob niepelnosprawnych;

Wzér wniosku dla grup — Dolnoslaski Fundusz Malych Inicjatyw 3/12
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o O

© 0O O 0 0O O O

o O O O

promocji zatrudnienia i aktywizacji zawodowej 0sob pozostajacych bez pracy
i zagrozonych zwolnieniem z pracy;

dziatalnosci na rzecz réwnych praw kobiet i m¢zczyzn;

dziatalnosci na rzecz 0s6b w wieku emerytalnym;

dziatalnosci  wspomagajacej rozwdj gospodarczy, w tym rozwdj
przedsiebiorczosci;

dzialalnosci wspomagajacej rozwoj techniki, wynalazczo$ci 1 innowacyjnosci
oraz rozpowszechnianie 1 wdrazanie nowych rozwigzan technicznych
w praktyce gospodarczej;

dziatalno$ci wspomagajacej rozwoj wspdlnot 1 spotecznosci lokalnych;

nauki, szkolnictwa wyzszego, edukacji, oswiaty i wychowania;

dziatalno$ci na rzecz dzieci 1 milodziezy, w tym wypoczynku dzieci
1 mlodziezy;

kultury, sztuki, ochrony dobr kultury 1 dziedzictwa narodowego;

wspierania i upowszechniania kultury fizycznej;

ekologii i ochrony zwierzat oraz ochrony dziedzictwa przyrodniczego;
turystyki i krajoznawstwa;

porzadku 1 bezpieczenstwa publicznego;

obronnosci panstwa i dziatalnosci Sit Zbrojnych RP;

upowszechniania 1 ochrony wolnosci 1 praw czlowieka oraz swobdd
obywatelskich, a takze dzialan wspomagajacych rozwoj demokracji;

udzielania nieodptatnego poradnictwa obywatelskiego;

ratownictwa 1 ochrony ludnosci;

upowszechniania i ochrony praw konsumentow;

dziatalno$ci na rzecz integracji europejskiej oraz rozwijania kontaktéw
1 wspOlpracy miedzy spoteczenstwami;

promocji i organizacji wolontariatu;

dziatalnos$ci na rzecz kombatantéw 1 0sob represjonowanych;

dziatalnosci na rzecz rodziny, macierzynstwa, rodzicielstwa, upowszechniania
i ochrony praw dziecka;

przeciwdziatania uzaleznieniom i patologiom spotecznym;

dzialalno$ci na rzecz organizacji prowadzacych dzialalno$¢ pozytku
publicznego.

4. Miejsce realizacji projektu.
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Miasto/Okreg (nalezy zaznaczyc):

Miasto na prawach powiatu: Jelenia Gora
Miasto na prawach powiatu: Legnica
Miasto na prawach powiatu: Watbrzych
Miasto na prawach powiatu: Wroctaw

o O O O

Powiat (nalezy zaznaczyc):
powiat bolestawiecki
powiat dzierzoniowski
powiat glogowski
powiat gérowski
powiat jaworski
powiat jeleniogorski
powiat kamiennogorski
powiat ktodzki

powiat legnicki
powiat lubanski
powiat lubinski
powiat Iwowecki
powiat milicki

powiat olesnicki
powiat otawski
powiat polkowicki
powiat strzelinski
powiat Sredzki

powiat $widnicki
powiat trzebnicki
powiat walbrzyski
powiat wotowski
powiat wroctawski
powiat zgbkowicki
powiat zgorzelecki
powiat zlotoryjski

0O 0O 0O 0O 0O 000 060 o o o0 o o0 o o o o o o o o o o o

5. Czy dziatania w projekcie wspiera¢ beda (nalezy zaznaczyc):
o osoby z niepelnosprawnoscia

Wzér wniosku dla grup — Dolnoslaski Fundusz Malych Inicjatyw 5/12
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o rodziny z dzie¢mi niepelnosprawnymi
o rodziny spodziewajace si¢ narodzin dziecka niepelnosprawnego
o nie dotyczy

Streszczenie projektu. Krétki opis czego dotyczy projekt: gtowne dziatania, odbiorcy,
miejsce realizacji. (maks. 700 znakow bez spacji)

Charakterystyka miejsca realizacji projektu (np. miejscowo$é, dzielnica, osiedle).
Nalezy opisac¢ kim bedg uczestnicy projektu (osoby, ktore bedq korzystac z projektu
i aktywnie bra¢ w nim udzial, np. uczestnicy warsztatow, spotkan, piknikow, itp.). W tym
miejscu trzeba wskazac sposoby dotarcia do odbiorcow dziatan. (maks. 1200 znakow
bez spaciji)

Uzasadnienie potrzeby realizacji projektu. Czyje i jakie problemy rozwigze projekt? Na
Jjakie potrzeby bedzie odpowiadat? (maks. 1400 znakoéw bez spacji)

Cele projektu. Nalezy wskazaé co si¢ zmieni w wyniku jego realizacji? (maks. 500
znakow bez spacji)

10.

Ilu bedzie wszystkich bezposrednich odbiorcoéw/odbiorczyn projektu? W przypadku
imprez o charakterze masowym prosimy o podanie danych szacunkowych. Uwaga —
jeden uczestnik dziatan nie moze by¢ policzony kilkukrotnie, czyli te same osoby liczymy
tylko jeden raz. Obecnosé¢ oséb bezposrednio biorgcych udziat w dzialaniach

projektowych nalezy udokumentowac listami obecnosci, za wyjgtkiem wydarzen
o charakterze masowym, w ktorych jako forme dokumentacji wystarczq zdjecia
z wydarzenia.
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11. Tlu/ile bedzie wszystkich posrednich odbiorcéw/odbiorczyn  projektu? Odbiorcy
posredni to osoby, ktore skorzystajqg z realizowanego projektu ale nie bedg
bezposrednio uczestniczyé w jego wydarzeniach, np. rodziny dzieci ktore wezmq udziat
w projekcie, odbiorcy kampanii spotecznych realizowanych w ramach projektu itd.

12. Szczegbdlowy opis dziatan. Nalezy nada¢ nazwy dziataniom i dokladne opisaé przebieg
dzialan. Zaplanowane dziatania musza by¢ ulozone chronologicznie 1 by¢ spojne
z budzetem projektu (czes¢ II1). W zaleznos$ci od charakteru dziatan nalezy podawac
daty dzienne lub w przedzialach. Terminy realizacji projektu nie mogg zaczynac si¢
przed datg 23.04.2019 r. i konczy¢ po dacie 23.07.2019 r. (maks. 1500 znakow bez

spacji)

Termin Termin

Lp. Nazwa dzialania Opis dzialania o o
realizacji od | realizacji do

13. Rezultaty projektu. Jakie korzysci z udziatu w projekcie odniosq jego uczestnicy
(z podziatem na bezposrednich i posrednich)? Czego sie nauczq? Czego doswiadczq?
Co zrozumiejq? Co otrzymajg? (maks. 1200 znakéw bez spacji)

14. Wlaczenie spotecznosci lokalnej. W jakim stopniu planujecie Panstwo wilaczy¢ do
projektu spoteczno$¢ lokalna? Np: mieszkancow, szkoty, lokalnych przedsiebiorcow,
domy kultury, biblioteki, organizacje pozarzqdowe i inne. Poprzez wigczanie
rozumiemy aktywne zaangazowanie spolecznosci lokalnej i innych podmiotow
w przeprowadzenie projektu. Sam udzial w wydarzeniach projektowych nie jest formgq
aktywnego wigczania. (maks. 1000 znakow bez spacji)

Wzér wniosku dla grup — Dolnoslaski Fundusz Malych Inicjatyw 7112
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15. Zaangazowanie czlonkéw grupy. Nalezy okresli¢ ile 0sob bedzie bezposrednio
realizowa¢ projekt oraz za co bedg odpowiedzialni? Jakie zasoby wniosq do projektu
np.: wiedza i doswiadczenie, sprzet, lokal, srodki transportu? Zasoby mogq stanowic¢
wlasnos¢é cztonkow grupy lub innych osob/instytucji. (maks. 1000 znakow bez spacji)

16.

Opis promocji i upowszechniania. Gdzie i w jaki sposob bedziecie Panstwo promowali
swoj projekt. Nalezy wymieni¢ Wszystkie kanafy promocji. (maks. 1000 znakéw bez

spacji)

17.

Skad dowiedzieliscie si¢ Panstwo o programie? (mozna zaznaczy¢ Kilka odpowiedzi)

od Operatorow programu
Facebook

informacja mailowa
informacja na stronie www

z plakatu/ulotki
od znajomych/rodziny
z innego zrdodia (jakiego?)

0 0O O 0O 0O 0O O O

informacja na stronie Funduszu Inicjatyw Obywatelskich

Cze$¢ 111 — Budzet
W przypadku wynagrodzen prosimy o podanie stawki godzinowe;j i ilo§ci godzin za realizacje
danej ustugi. Prosimy o agregowanie podobnych rodzajéw kosztow w pozycjach tego samego
rodzaju. Prosimy nie zamieszcza¢ kosztow materialtow w jednej pozycji z wynagrodzeniami.

Rodzaj planowanych liczba koszt I koszt
Lp. ) . . rodzaj miary .
kosztow jednostek | jednostkowy* catkowity*
1.
2.
3.
Wzér wniosku dla grup — Dolnoslaski Fundusz Malych Inicjatyw 8/12
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Suma 0,00

* Umieszczajac w budzecie koszty wynagrodzen proszg podawac stawke godzinowsa brutto brutto (kwota brutto
brutto oznacza, ze wliczono w nig koszty sktadek ponoszonych przez osobe §wiadczaca ustuge i koszty
zlecajgcego wykonanie ustugi)

** Maksymalna liczba pozycji w budzecie.

Whioskowana suma:

Dodatkowe wyjasnienia majace znaczenie przy ocenie budzetu, np. jesli zaproponowane kwoty
odbiegaja od cen rynkowych - nalezy wpisa¢ uzasadnienie.

Cze$¢ IV — Oswiadczenia.
o AkKkceptujemy ponizsze oswiadczenia (nNalezy zaznaczyc):

1. Wnioskodawca zwigzany jest niniejsza oferta do momentu rozliczenia
projektu/zaakceptowania sprawozdania.

2. Wszystkie podane w ofercie oraz zalacznikach informacje sa zgodne z aktualnym stanem
prawnym i faktycznym.

3. Osoby sktadajace wniosek nie byly skazane prawomocnym wyrokiem za przestgpstwo
skarbowe.

4. Os$wiadczamy, ze wszystkie osoby skladajace wniosek zamieszkuja na terenie Dolnego
Slaska.

5. Oswiadczamy, ze wszystkie osoby skladajace wniosek sg osobami pelnoletnimi.

Wzér wniosku dla grup — Dolnoslaski Fundusz Malych Inicjatyw 9/12

TR[‘!?WI um‘& www.maleinicjatywy.pl

Realizatorzy projektu:




eoe
o000
Ty

ese0o
ces

FI0 SLASKI FUNDUSZ
H INICIATYW

Projekt dofinansowany ze srodkéw Programu Fundusz Inicjatyw Obywatelskich 2018

6. Oswiadczamy, iz czlonkowie grupy nieformalnej/samopomocowej nie petnig funkcji
w organach statutowych istniejacej organizacji pozarzagdowej.

7. Wnioskodawca nie otrzymal dofinansowania w Programie Dolnoslaski Fundusz Matych
Inicjatyw w biezagcym roku.

8. Oswiadczamy, ze zaden z kosztéw nie jest finansowany z dwoch lub wigcej roznych zrodet.

9. Oswiadczamy, ze proponowany przez nas projekt nie jest cze$cig innego projektu
dofinansowanego ze srodkow publicznych.

10. O$wiadczamy, ze nie skladamy tozsamego/podobnego wniosku do drugiej $ciezki
Dolno$laskiego Funduszu Matych Inicjatyw - dla mlodych organizacji pozarzagdowych
w ramach tego samego naboru.

11. Oswiadczamy, ze wszystkie dziatania projektowe beda realizowane na terenie Dolnego
Slaska.

Podpis lidera/liderki grupy:

...................................... Podpis Operatora

o Oswiadczamy, ze przyjmujemy do wiadomosci (Nalezy zaznaczyé):

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia
27 kwietnia 2016 r., administratorami danych s3:

- Dolnoslaska Federacja Organizacji Pozarzadowych z siedzibag we Wroclawiu, ul. KoHftataja
31, lok. 1-2, 50-004; wpisang do Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem 0000215287
NIP: 8971713505; adres e-mail: dfop@dfop.org.pl; telefon: + 48 699 858 391,

- Centrum ds. Katastrof i Klesk Zywiolowych ,, Tratwa” z siedzibg we Wroclawiu, ul. Henryka
Probusa 9/4, 50-242; wpisanym do Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem 0000200183;
NIP: 8992501984; adres e-mail: biuro@tratwa.org; telefon: + 48 71 321 08 71;

- Fundacja Wspierania Organizacji Pozarzadowych ,,Umbrella” z siedzibg we Wroclawiu, ul.
Legnicka 65, 54-206; wpisang do Krajowego Rejestru Sagdowego pod numerem 0000281794;

Wzér wniosku dla grup — Dolnoslaski Fundusz Malych Inicjatyw 10/12
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NIP: 8982115162; adres e-mail: biuro@sektor3.wroclaw.pl; telefon: +48 71 359 75 Q0;

1. Dane osobowe przetwarzane beda w celu realizacji Programu Dolno$laski Fundusz Matych
Inicjatyw oraz obowigzkdw wynikajacych z realizacji umowy nr 477_11/2018
o realizacje zadania publicznego, zleconego w ramach Programu Fundusz Inicjatyw
Obywatelskich na lata 2014-2020 r. oraz przepisow prawa: Art. 6 ust 1 lit ¢) oraz art. 9 ust 2 lit
b) oraz h) RODO, a takze art. 14 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci
pozytku publicznego 1 o wolontariacie (dz. u. z 2016 r. poz. 239 1 395).

2. Dane osobowe beda przechowywane przez okres 5 lat od dnia zakonczenia zawartej umowy
na realizacj¢ Matej Inicjatywy.

3. Realizujagcym Male Inicjatywy oraz odbiorcom dziatan przystuguje prawo dostepu do tresci
danych oraz ich sprostowania, usuni¢cia lub ograniczenia przetwarzania, a takze prawo
sprzeciwu, zazadania zaprzestania przetwarzania i przenoszenia danych, jak rowniez prawo do
cofnigcia zgody w dowolnym momencie oraz prawo do wniesienia skargi do organu nadzoru —
Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

4. Wnioskodawca ma prawo wniesienia skargi do UODO gdy uzna, iz przetwarzanie danych
osobowych dotyczacych narusza przepisy ogoélnego rozporzadzenia o ochronie danych
osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

5. Podanie danych jest dobrowolne i uzyskane bezposrednio od osoby, ktérej dane dotycza.

6. Dane udostepnione przez Wnioskodawceg beda podlegaly udostepnieniu podmiotom trzecim
tylko w celu realizacji zadan wynikajacych z przeprowadzania naboru do Programu
Dolnos$laski Fundusz Matych Inicjatyw i1 w zwigzku z wykonywaniem postanowien
Regulaminu naboru, a w szczeg6lnos$ci w celu komunikacji z Wnioskodawcami. Odbiorcami
danych moga by¢ rdwniez instytucje upowaznione z mocy prawa.

7. Dane uczestnika nie beda przetwarzane w sposob zautomatyzowany w tym rowniez
w formie profilowania.

8. Administratorzy danych nie majg zamiaru przekazywa¢ danych osobowych do panstwa
trzeciego lub organizacji mi¢dzynarodowe;.

9. Administratorzy dotoza wszelkich staran, aby zapewni¢ wszelkie $rodki fizycznej,
technicznej i organizacyjnej ochrony danych osobowych przed ich przypadkowym czy
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umyslnym zniszczeniem, przypadkowa utrata, zmiang, nieuprawnionym ujawnieniem,
wykorzystaniem czy dostepem - zgodnie ze wszystkimi obowigzujacymi przepisami.

Podpis lidera/liderki grupy:
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