
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
 

Projekt FEDS.07.05 - „ZOBACZ WE MNIE CZŁOWIEKA - Wałbrzyskie Centrum Integracji Osób z Niepełnosprawnościami 
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Załącznik nr 6 do deklaracji uczestnictwa w projekcie: 

„ZOBACZ WE MNIE CZŁOWIEKA - Wałbrzyskie Centrum Integracji Osób z Niepełnosprawnościami - aktywna 

integracja społeczna i zawodowa osób z niepełnosprawnościami w WTZ i ZAZ” 

 

W ramach realizowanego projektu „ZOBACZ WE MNIE CZŁOWIEKA - Wałbrzyskie Centrum Integracji Osób z 

Niepełnosprawnościami - aktywna integracja społeczna i zawodowa osób z niepełnosprawnościami w 

WTZ i ZAZ prosimy o zapoznanie się z informacjami oraz wypełnienie ankiety i udzielenie odpowiedzi na 

poniższe pytania. 

Informacja dla uczestnika 

W sytuacji problemowej oraz potrzeb związanych ze standardami dostępności może Pani/Pan zgłaszać swoje 

potrzeby wykorzystując następujące kanały komunikacji: 

- e-mail sekretariat@fee.org.pl 

- telefonicznie 74 849 21 33 

- osobiście w siedzibie „FUNDACJI EDUKACJI EUROPEJSKIEJ” przy ul. Dmowskiego 2/4 w Wałbrzychu w 

godzinach 10.00 – 14.00 lub innych po umówieniu się na wizytę. 

Biuro Fundacji zlokalizowane jest na II piętrze w kamienicy i nie jest dostosowane do osób poruszających się 

na wózkach. Istnieje możliwość zorganizowania osobistego spotkania w siedzibie Gminy Wałbrzych – Miasta 

na Prawach Powiatu, która posiada zaplecze dostosowane do potrzeb osób z niepełnosprawnością  

ruchową. 

Ponadto na stronie FEE fee.org.pl, pod linkiem https://fee.org.pl/Projekt/zobacz-we-mnie-czlowieka-walbrzyskie-

centrum-integracji-osob-z-niepelnosprawnosciami-aktywna-integracja-spoleczna-i-zawodowa-osob-z-

niepelnosprawnosciami-w-wtz-i-zaz/ można zgłaszać nadużycia związane z realizacją projektu. 

Ankieta 

Czy potrzebuje Pan/Pani specjalnej potrzeby w zakresie dostępności budynku do osób z 

niepełnosprawnościami, tj. winda, podjazd, itp. (jeśli tak to jakiego)? 

☐ Tak  

☐ Nie 

________________________________________________________________________________________________________ 

Czy potrzebuje Pan/Pani dostosowania materiałów szkoleniowych do potrzeb osób z 

niepełnosprawnościami. (jeśli tak to jakie)? 

☐ Nie 

☐ Tak  

________________________________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________    

(data, czytelny podpis Uczestnika projektu) 
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