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FORMAI PRITARTA

2014-2020 m. Europos Sąjungos struktūrinių fondų administravimo darbo grupės, sudarytos Lietuvos Respublikos finansų ministro 2013 m. liepos 11 d. įsakymu Nr. 1K-243 „Dėl darbo grupės sudarymo“, 2017 m. gegužės 12 d. posėdžio protokolu Nr. 3 (36)
Dalyvių ir jų lankomumo administravimo proceso aprašymo 

5 priedas
(Socialinių dirbtuvių dalyvių sąrašo forma ir pildymo instrukcija)

SOCIALINIŲ DIRBTUVIŲ DALYVIŲ SĄRAŠAS
______________

(data)

	1. INFORMACIJA APIE PROJEKTĄ IR PROJEKTO VYKDYTOJĄ 
Projekto vykdytojo pavadinimas
	Neįgaliųjų reikalų departamentas prie Socialinės apsaugos ir darbo ministerijos

	Projekto vykdytojo kodas
	191676548

	Projekto pavadinimas 
	“Nuo globos link galimybių: bendruomeninių paslaugų plėtra”

	Projekto kodas
	08.4.1-ESFA-V-405-03-0001


2. INFORMACIJA APIE PARTNERĮ* 
	Partnerio pavadinimas
	Nurodomas Partnerio pavadinimas.

	Partnerystės sutarties numeris
	Nurodomas Partnerystės sutarties numeris


	Socialinis darbuotojas
	Nurodomas vardas, pavardė

	Paslaugos teikimo vieta (adresas)
	


3. SOCIALINIŲ DIRBTUVIŲ DALYVIŲ SĄRAŠAS* 
	Eil. Nr.
	Dalyvio vardas

	Dalyvio pavardė
	Data**
	Data
	Data
	Data
	Data

	Nurodomas pildomos eilutės numeris numeracijos  didėjimo tvarka
	Nurodomas socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens vardas
	Nurodoma socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens pavardė
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
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	Eil. Nr.
	Dalyvio vardas

	Dalyvio pavardė
	Data**
	Data
	Data
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	Data

	Nurodomas pildomos eilutės numeris numeracijos  didėjimo tvarka
	Nurodomas socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens vardas
	Nurodoma socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens pavardė
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
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	Dalyvio vardas
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	Data**
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	Nurodomas pildomos eilutės numeris numeracijos  didėjimo tvarka
	Nurodomas socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens vardas
	Nurodoma socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens pavardė
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
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	Eil. Nr.
	Dalyvio vardas

	Dalyvio pavardė
	Data**
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	Nurodomas pildomos eilutės numeris numeracijos  didėjimo tvarka
	Nurodomas socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens vardas
	Nurodoma socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens pavardė
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
	Socialinėse dirbtuvėse dalyvaujančio asmens parašas
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*Prireikus projekto vykdytojas gali įterpti daugiau stulpelių, pavyzdžiui, dalyvio kontaktiniams duomenims ar pan.
**Data įvedama rankiniu būdu (formatu 0000-00-00). Jeigu paslauga teikiama ne visą dieną, taip pat nurodomas tikslus paslaugos pradžios ir pabaigos laikas (00:00-00:00).
Paslaugą suteikė:
socialinio darbuotojo vardas, pavardė _______________________________________________parašas _________data____________

individualios priežiūros personalo specialisto vardas, pavardė ____________________________parašas _________data____________

užimtumo specialisto vardas, pavardė ________________________________________________parašas _________data____________
