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FORMULARZ ZGtOSZENIOWY UCZESTNIKA PROJEKTU

pracownika lub przedstawiciela Podmiotu Ekonomii Spotecznej

Data i czytelny podpis osoby przyjmujacej formularz

Numer referencyjny Formularza Zgtoszeniowego

Tytut projektu »,Model franczyzy ustug spotecznych - opieka ze smakiem”
Numer projektu: WND-POWER.02.09.00-00-0057/18 Dziatanie: 2.9 Rozwdj ekonomii spotecznej, PO WER.
Partnerzy projektu: Fundacja Pro Omnis, Wyzsza Szkota Gospodarki w Bydgoszczy, 4ES Non Profit Sp. z 0.0.

DANE UCZESTNIKA PROJEKTU

Nalezy wypetnic¢ czytelnie i drukowanymi literami

Nazwa Podmiotu Ekonomii Spotecznej
zgtoszonego do projektu, ktorego uczestnik
projektu jest pracownikiem lub
przedstawicielem

1. Imie (imiona)
2. Nazwisko
Wiek w chwili
Dane uczestnika 3. przystgpienia do
projektu
* PESEL Brak nr PESEL |:|

= ot Kobieta |:| Mezczyzna l:l

6. Ulica

Dane kontaktowe

uczestnika 7. Nr domu/lokalu

8. Miejscowosé
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9. Kod pocztowy
Obszar
10 zamieszkania |:| |:|
’ (nalezy wstawi¢ X w | Obszar miejski Obszar wiejski
odpowiednim polu)
11. | Wojewoddztwo
12. Powiat
13. | Gmina
Telefon
14. +4 - -
kontaktowy a8 ___ -
Adres poczty
15. R .
elektronicznej
Wyzsze |:|
Policealne I:l
Liceum I:l
Wyksztatcenie 16. | Wyksztatcenie Ponadgimnazjalne | Technikum I:l
Szkota Zawodowa I:l
Gimnazjalne I:l
Podstawowe |:|
Nizsze niz podstawowe |:|
STATUS TAK
Status uczestnika
e N T ]
w chwili 17. . .
przystapienia do niepracujgca 1. Bezrobotny zarejestrowany w ewidencji I:l
projektu urzedu pracy, w tym:
2. Bezrobotny niezarejestrowany w ewidencji
urzedu pracy I:l
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3. Bierny zawodowo' |:|
Dl ZraE TAK |:| NIE I:I
Miejsce
zatrudnienia
Wykonywany
zawdd
STATUS TAK NIE
Osoba nalezgca do mniejszosci
narodowej, etnicznej, migrant, osoba |:| |:|
obcego pochodzenia
(brak zaznaczenia jakiejkolwiek odpowiedzi bedzie
Status uczestnika Szczegdlna .
. . g. Osoba bezdomna lub dotknieta
projektu w chwili sytuacja . . . |:| |:|
.. 18. . wykluczeniem z dostepu do mieszkania
przystapienia do uczestnika
projektu projektu Osoba z niepetnosprawnosciami
(brak zaznaczenia jakiejkolwiek odpowiedzi bedzie |:| |:|
traktowany, jako odmowa podania informacji)
Osoba w innej niekorzystnej sytuacji
spotecznej, w tym zamieszkujgca obszar |:| |:|
wiejski
(brak zaznaczenia jakiejkolwiek odpowiedzi bedzie

Zgtoszenie specjalnych potrzeb Uczestnika projektu (np. dieta, ttumacz migowy, transport dla

niepetnosprawnych, materiaty szkoleniowe dostosowane do rodzaju niepetnosprawnosci) ........cceeeeecereecenevnnene.

Oswiadczenia:

Swiadomy/a  odpowiedzialnosci karnej za  skladanie fatszywych  oswiadczen  wynikajace

z art. 297 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz.U. z 2018 r., poz. 20, 305, 663 ze zm.),

oswiadczam, ze:

1. Zostatam/em poinformowana/y, ze Projekt jest wspétfinansowany przez Unie Europejskg w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego;

2. Zapoznatem/am sie z Regulaminem projektu i akceptuje jego postanowienia;
Bede aktywnie uczestniczyt/ta w zadaniach i zajeciach programu realizowanego w ramach projektu objetego
grantem;

4. Przyjmuje do wiadomosci, ze: moje dane osobowe beda przetwarzane na potrzeby procesu kwalifikacji do
Projektu. Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest réwnoznaczna z brakiem

mozliwosci wziecia udziatu w Projekcie oraz mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania.

5. Wszelkie informacje zawarte w Formularzu sg prawdziwe i zgodne ze stanem prawnym
i faktycznym;

! Osoby bierne zawodowo - osoby, ktére w danej chwili nie tworzg zasobdw sity roboczej (tzn. nie pracujg i nie sa
bezrobotne). Osoby bedace na urlopie wychowawczym (rozumianym jako nieobecno$¢ w pracy, spowodowana opiekg nad
dzieckiem w okresie, ktory nie miesci sie w ramach urlopu macierzyniskiego lub urlopu rodzicielskiego), s uznawane za
bierne zawodowo, chyba ze s zarejestrowane juz jako bezrobotne (wéwczas status bezrobotnego ma pierwszernstwo).
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Jednoczesnie wyrazam zgode na:

1. Poddanie sie badaniom ewaluacyjnym w trakcie realizacji Projektu oraz po jego zakonczeniu;
2. Gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych osobowych na potrzeby przystapienia do
Projektu objetego grantem.
(Miejscowosc i data) (Czytelny podpis uczestnika projektu)

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. ,Model franczyzy ustug spotecznych - opieka ze

d)

e)

f)

smakiem” przyjmuje do wiadomosci, iz:

Administratorem moich danych osobowych jest Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej, ul.
Wspdlna 2/4, 00-926 Warszawa;
Przedstawicielem Administratora jest Aleksandra Lewandowska, kontakt: tel. 664 713 540 adres
email: biuro@proomnis.org.pl;
Przetwarzaniem danych osobowych zajmuja sie Partnerzy Projektu w celu:
a. realizacji Projektu ,Model franczyzy ustug spotecznych - opieka ze smakiem”
w ramach Programu  Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj wspdtfinansowanego
z Europejskiego Funduszu Spotecznego,
b. spetnienia obowigzku prawnego cigzgcego na administratorze, w tym wypadku podstawa
przetwarzania bedzie art. 6 ust. 1 lit. c) RODO,
c. wykonywania zadan realizowanych w interesie publicznym, w tym przypadku podstawa
bedzie art. 6 ust. 1 lit. ) RODO,
Dane osobowe moga byé przekazywane nastepujagcym odbiorcom  wspétpracujgcym
z administratorem: instytucje wspotpracujagce z administratorem w ramach realizacji zatozeh
statutowych, biuro rachunkowe, obstuga prawna, instytucje wspotpracujgce w celu realizacji projektu.
Dane osobowe bedg, przechowywane na czas realizacji umowy. Po zakonczeniu przetwarzania danych
osobowych, w pierwotnym celu, dane bedag przechowywane przez okres okreslony ustawowo tj.
uregulowany przepisami prawa krajowego oraz miedzynarodowego ze wzgledu na realizacje projektu
wspotfinansowanego z Europejskiego Funduszu Spotecznego.
Podanie danych jest dobrowolne, jednak ich niepodanie skutkowac bedzie brakiem mozliwosci
uczestnictwa w projekcie. Administrator danych osobowych zapewnia prawo dostepu do swoich
danych. W kazdym momencie mozna je sprostowaé, zada¢ ich usuniecia lub ograniczenia ich
przetwarzania. Istnieje takze mozliwos$¢ skorzystania z uprawnienia do ztozenia wobec administratora
sprzeciwu wobec przetwarzania danych oraz prawa do przenoszenia danych do innego
administratora.
Osoby, ktérych dane sg przetwarzane przystuguje rowniez prawo do wniesienia skargi do Organu
Nadzorczego tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uznacie Paniistwo, ze przetwarzanie
przez administratora Panistwa danych osobowych narusza wymienione prawa.
Administrator nie zamierza przesyta¢ Panstwa danych poza teren Unii Europejskiej oraz innych
organizacji miedzynarodowych.
Przetwarzane dane nie bedg podlegac zautomatyzowanemu przetwarzaniu.

(Miejscowosc i data) (Czytelny podpis uczestnika projektu)
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