KVIEČIAME TEIKTI  SOCIALINĖS REABILITACIJOS PASLAUGŲ NEĮGALIESIEMS BENDRUOMENĖJE  PROJEKTŲ PARAIŠKAS 2018  METAMS. 
     Vadovaudamasi Socialinės reabilitacijos paslaugų neįgaliesiems bendruomenėje projektų atrankos konkurso organizavimo nuostatais, patvirtintais Lietuvos Respublikos socialinės apsaugos ir darbo ministro 2012 m. liepos 20 d. įsakymu Nr. A1-345, Rokiškio rajono savivaldybės administracija kviečia teikti paraiškas Socialinės reabilitacijos paslaugų neįgaliesiems bendruomenėje projektų konkursui 2018 metams. 

     Paraiškas dėl dalyvavimo konkurse gali pateikti neįgaliųjų socialinės integracijos srityje veikiančios organizacijos- asociacijos, labdaros ir paramos fondai, religinės bendruomenės ir bendrijos, viešosios įstaigos (išskyrus viešąsias įstaigas, kurių savininkė yra tik valstybė arba savivaldybė), kurios ne mažiau nei vienus metus teikia nuolatinio, periodinio pobūdžio socialinės reabilitacijos paslaugas (neįgaliųjų socialinių ir savarankiško gyvenimo įgūdžių atkūrimo ar palaikymo, jų savarankiškumo ir užimtumo bei galimybių dalyvauti visuomenės gyvenime didinimo) ir vykdo veiklas, skirtas Rokiškio rajono gyvenantiems, besimokantiems neįgaliesiems integruoti į visuomenę.

     Prašome paraiškas teikti iki 2017 m. spalio 16 d. – darbo dienomis nuo 8 val. iki 17 val. (penktadieniais - iki 15 val. 45 min.) adresu Respublikos g. 94, Rokiškis, LT-42136, Rokiškio rajono savivaldybės administracijos  Socialinės paramos ir sveikatos skyriui.  Jei paraiška pateikiama paštu arba per pašto kurjerį, pašto žymeklyje nurodyta data turi būti atitinkamai ne vėlesnė kaip 2017 m. spalio 16 d. Visos vėliau gautos paraiškos yra atmetamos.
    Dėl smulkesnės informacijos galite kreipti į Rokiškio rajono savivaldybės administracijos Socialinės paramos ir sveikatos skyriaus vedėjo pavaduotoją Zitą Čaplikienę, tel. (8 458) 71252 el. paštas  z.caplikiene@post.rokiskis.lt
    Socialinės reabilitacijos paslaugų neįgaliesiems bendruomenėje projektų paraiškos formą, projekto paraiškos teikimo aprašą bei kitą informaciją rasite Neįgaliųjų reikalų departamento prie SADM tinklapyje  www.ndt.lt – ‘‘Projektų  finansavimas‘‘- ‘‘SOCIALINĖS REABILITACIJOS PASLAUGŲ RĖMIMAS
Socialinės reabilitacijos paslaugų 

neįgaliesiems bendruomenėje projektų 

vertinimo ir atrankos komisijos darbo 

organizavimo tvarkos aprašo
3 priedas

(Konfidencialumo pasižadėjimo forma) 

__________________________________________________________
(neįgaliųjų asociacijos atstovo vardas ir pavardė)

konfIDENCIALUMO PASIŽADĖJIMAS
20_____ m. ____________________ d.

Aš, ______________________________________, pareiškiu, kad dalyvaudamas (-a) socialinės 

(vardas ir pavardė)
reabilitacijos paslaugų neįgaliesiems bendruomenėje projektų vertinimo ir atrankos komisijos darbe ir stebėdamas (-a), kaip savivaldybės administracija organizuoja ir vykdo projektų paraiškų atranką, bei teikdamas (-a) rekomendacijas projektų vertinimo ir atrankos komisijai dėl lėšų paskirstymo projektams ir susipažinęs (-usi) su visa iki šio momento prieinama informacija apie projektų paraiškų teikimą, vertinimą ir atranką, pasižadu išlaikyti paslaptyje visą su konkurso organizavimu, projektų vertinimo ir atrankos komisijos darbu bei projektų paraiškų atranka susijusią informaciją ir dokumentus (konfidencialią informaciją), taip pat dokumentus, kurie bus parengti projektų vertinimo ir atrankos komisijos posėdžiuose. Užtikrinu, kad minėta informacija bus naudojama tik konkurso organizavimo, projektų vertinimo ir atrankos komisijos darbo bei projektų paraiškų atrankos stebėjimo ir rekomendacijų dėl lėšų paskirstymo projektams teikimo tikslais ir nebus atskleista jokiai trečiajai šaliai. Taip pat pasižadu neplatinti jokių man pateiktų rašytinės informacijos kopijų ir originalų.

_______________________

               __________________________

(parašas)
 

                                 (vardas ir pavardė)

________________________
