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Załącznik  nr  3   

do  Umowy nr

z dnia 

Sprawozdanie realizatora z  przeprowadzonych  działań w  ramach  realizacji  programu 
pn.  „Program  profilaktyki  i  wczesnego  wykrywania  nadwagi  i  otyłości  wśród  dzieci  w  gminie 

Lubin na  lata 2024-2027”  (wzór)  

I.  Dane Realizatora  

Nazwa i adres podmiotu 

Imię i nazwisko osoby wypełniającej formularz sprawozdania 

Telefon kontaktowy 

Okres sprawozdawczy (od… do…) 

II.  Sprawozdanie z  przeprowadzonych interwencji  

Monitoring 
Liczba rodziców, uczestniczących w działaniach edukacyjnych 
Liczba dzieci, uczestniczących w działaniach edukacyjnych 
Liczba dzieci, które zgłosiły się na badania przesiewowe 
Liczba dzieci, które zakwalifikowano do II etapu Programu 
Liczba dzieci uczestniczących w II etapie Programu, z podziałem na poszczególne 
interwencje 
Liczba dzieci, które zrezygnowały z udziału w Programie na poszczególnych etapach 
jego trwania wraz z podaniem przyczyn tych decyzji 
Wyniki ankiety satysfakcji* 
Ewaluacja 
Liczba i odsetek dzieci z nadwagą lub otyłością, u których uzyskano obniżenie wartości 
wskaźnika BMI o co najmniej 3 centyle 
Liczba i odsetek rodziców, u których utrzymano lub uzyskano wysokim poziom wiedzy 
w związku z podjętymi działaniami w ramach edukacji zdrowotnej 
Liczba i odsetek dzieci, u których utrzymano lub uzyskano wysokim poziom wiedzy 
w związku z podjętymi działaniami w ramach edukacji zdrowotnej 

*  wyłącznie w  sprawozdaniu końcowym  

………………………,  dnia ……………………  …………………………………………….  

(miejscowość)     (data)  (pieczęć  i  podpis  osoby  działającej  w  imieniu  

sprawozdawcy)  
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