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Zadanie publiczne dofinansowano ze środków RZĄDOWEGO PROGRAMU WIELOLETNIEGO NA RZECZ OSÓB STARSZYCH „AKTYWNI SENIORZY - ASY”, NA LATA 2026-2030, PRIORYTET IV, EDYCJA 2026
RUSZA REKRUTACJA SENIORÓW!
„KOZIEGŁOWSKIE ASY – SENIOR CAMP 60+”
17 sierpnia – 30 listopada 2026 r.
Koziegłowski Uniwersytet Trzeciego Wieku zaprasza 40 osób w wieku 60+, nieaktywnych zawodowo, do udziału w bezpłatnym projekcie pełnym aktywności, nowych doświadczeń, spotkań i dobrej energii.
W programie m.in.:
Półkolonie dla Seniora – 1–5 września 2026 r.: wspólna kawa, zajęcia, kino, język angielski, integracja.
Od 07.08 – 30.11:
Sportowe Laboratorium Długowieczności – trening ciała i umysłu.
Neurobik – aerobik dla mózgu – ćwiczenia pamięci, koncentracji i sprawności poznawczej.
CyberStrażnik Senior – bezpieczny smartfon, Internet, mObywatel i ochrona przed oszustwami.
Międzypokoleniowe warsztaty teatralno-muzyczne „Zanim przyjdzie Mikołaj…”.
Twórcze i integracyjne spotkania oraz wspólne przygotowanie finałowego przedstawienia.
	Udział jest BEZPŁATNY • Liczba miejsc: 40
Nie musisz być członkiem Koziegłowskiego UTW.
Zajęcia odbywać się będą w  CUW w Koziegłowach.


Kto może się zgłosić?
osoba, która ukończyła 60. rok życia,
osoba nieaktywna zawodowo,
mieszkaniec/mieszkanka województwa śląskiego, w szczególności Gminy i Miasta Koziegłowy,
osoba mieszkająca na terenie wiejskim lub miejsko-wiejskim,
osoba, która złoży komplet dokumentów rekrutacyjnych.
Nie siedź w domu – zostań jednym z Koziegłowskich ASÓW!
Miejsce i termin składania zgłoszeń: Centrum Usług Wspólnych Koziegłowy, ul. 3 Maja 33, tel. 519728194, 516169125, 
25.08.2026r. od godz. 14.00 do 17.00
Kontakt: Koziegłowski Uniwersytet Trzeciego Wieku, e-mail: kutw1@tlen.pl
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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY UCZESTNIKA
Projekt „Koziegłowskie ASY – Senior Camp 60+”
I. DANE KANDYDATA
1. Imię i nazwisko:
.........................................................................................................
2. Data urodzenia:
.........................................................................................................
3. Adres zamieszkania:
.........................................................................................................
4. Gmina:
.........................................................................................................
5. Numer telefonu:
.........................................................................................................
6. Adres e-mail (jeżeli posiada):
.........................................................................................................
II. KRYTERIA UDZIAŁU
☐ Mam ukończone 60 lat.
☐ Jestem osobą nieaktywną zawodowo.
☐ Zamieszkuję na terenie województwa śląskiego.
☐ Zamieszkuję na terenie gminy wiejskiej lub miejsko-wiejskiej.
☐ Jestem mieszkańcem/mieszkanką Gminy i Miasta Koziegłowy.
☐ Jestem osobą zagrożoną samotnością, wykluczeniem społecznym lub cyfrowym.
☐ Nie mam przeciwwskazań zdrowotnych do udziału w zajęciach ruchowych realizowanych w ramach projektu.
III. DEKLARACJA
Deklaruję chęć udziału w projekcie „Koziegłowskie ASY – Senior Camp 60+” oraz regularne uczestnictwo
 w zaplanowanych działaniach.
Przyjmuję do wiadomości, że liczba miejsc jest ograniczona do 40 osób, a złożenie formularza nie jest równoznaczne z zakwalifikowaniem do projektu. W przypadku większej liczby zgłoszeń może zostać utworzona lista rezerwowa.

Koziegłowy, dnia ........................................ 2026 r.          Czytelny podpis: ........................................................
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OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU
„Koziegłowskie ASY – Senior Camp 60+”
Ja, niżej podpisany/a:
Imię i nazwisko: ........................................................................................................................................
Data urodzenia: ..........................................................................................................................................
Adres zamieszkania: ....................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................
Oświadczam, że:
☐ ukończyłem/am 60. rok życia;
☐ jestem osobą nieaktywną zawodowo;
☐ jestem mieszkańcem/mieszkanką województwa śląskiego;
☐ zamieszkuję na terenie gminy wiejskiej lub miejsko-wiejskiej;
☐ nie mam przeciwwskazań zdrowotnych do udziału w zajęciach ruchowych i rekreacyjnych przewidzianych w projekcie;
☐ dane i informacje podane przeze mnie w dokumentach rekrutacyjnych są zgodne ze stanem faktycznym.
Zostałem/am poinformowany/a, że udział w projekcie jest bezpłatny, a złożenie dokumentów rekrutacyjnych nie jest jednoznaczne z zakwalifikowaniem do udziału w projekcie.

Miejscowość i data: ........................................................

Czytelny podpis uczestnika: ................................................................................................................
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INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
Administratorem danych osobowych uczestnika jest Koziegłowski Uniwersytet Trzeciego Wieku. Dane będą przetwarzane w zakresie niezbędnym do przeprowadzenia rekrutacji, organizacji udziału w projekcie, dokumentowania realizacji zadania, monitorowania rezultatów, rozliczenia projektu oraz realizacji obowiązków wynikających z umowy o dofinansowanie.
Szczegółowa klauzula informacyjna administratora danych, obejmująca podstawy prawne przetwarzania, okres przechowywania danych, odbiorców danych oraz prawa osoby, której dane dotyczą, powinna zostać przekazana uczestnikowi wraz z dokumentacją rekrutacyjną.
Potwierdzam otrzymanie i zapoznanie się z klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania moich danych osobowych.

Miejscowość i data: ...............................................   Podpis: ........................................................
ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU
Imię i nazwisko: ........................................................................................................................................
Wyrażam zgodę na nieodpłatne utrwalanie oraz wykorzystywanie mojego wizerunku zarejestrowanego podczas realizacji projektu „Koziegłowskie ASY – Senior Camp 60+” w celach dokumentacyjnych, informacyjnych i promocyjnych związanych z realizacją projektu i działalnością Koziegłowskiego Uniwersytetu Trzeciego Wieku, w szczególności na stronie internetowej, w mediach społecznościowych oraz w materiałach informacyjnych i promocyjnych dotyczących projektu.
☐ WYRAŻAM ZGODĘ          ☐ NIE WYRAŻAM ZGODY

Miejscowość i data: ...............................................   Podpis: ........................................................

Uwaga organizacyjna: przed rozpoczęciem rekrutacji należy dołączyć pełną klauzulę RODO stosowaną przez Koziegłowski Uniwersytet Trzeciego Wieku.
Koziegłowski Uniwersytet Trzeciego Wieku • „Koziegłowskie ASY – Senior Camp 60+”
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