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Miesieczny raport
Swiadczonego wsparcia uczestnikom projektu w mieszkaniu w modelu Najpierw
Mieszkanie (specjalista ds. wsparcia/asystent) i mieszkaniu treningowym

(opiekun mieszkan) w wymiarze Srednio 80 godzin miesiecznie
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1. Wykaz wsparcia udzielanego uczestnikom projektu w mieszkania w modelu
Najpierw Mieszkanie

Data Opis udzielonego Miejsce realizacji Liczba
wsparcia wsparcia godzin
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2. Wykaz wsparcia udzielanego uczestnikom projektu w mieszkaniu treningowym

Data

Opis udzielonego
wsparcia

Miejsce realizacji
wsparcia

Liczba
godzin
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3. Oswiadczenia Wykonawcy
Oswiadczam, ze wszystkie ustugi zostaty zrealizowane nalezycie,
udokumentowane (notatka/protokot/oswiadczenie itp.) i przekazane

Zamawiajgcemu.

Oswiadczam, ze moje faczne zaangazowanie zawodowe w realizacje wszystkich
projektéw finansowanych z funduszy UE oraz dziatan finansowanych z innych
zrédet, w tym srodkéw wiasnych i innych podmiotéw (niezaleznie od formy

zaanhgazowania), nie przekracza 276 godzin miesiecznie.

Miejscowosé, data Podpis Wykonawca

Uwaga:

Miesieczny raport realizacji ustugi wsparcia uczestnikom projektu nalezy
przekaza¢ Zamawiajagcemu do 3 dni kalendarzowych po zakonczeniu kazdego
miesigca, w ktorym realizowano wsparcie, w formie elektronicznej na adres:

kalisz@tpba.pl lub w formie papierowej do siedziby Zamawiajgcego.
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