Fundusze Europejskie Deofinansowane przez P _ _A Lubuskie

dla Lubuskiego Unie Europejska | =, .- NS5~—= e

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY DO PROJEKTU
"Gmina Bledzew wspiera aktywizacje spoteczng mieszkahcow"
FELB.06.14-1Z.00-0003/26

Dane uczestnika

Obywatelstwo O Brak polskiego obywatelstwa - obywatel kraju
UE

O Brak polskiego obywatelstwa lub UE - obywatel
kraju spoza UE/ bezpahstwowiec

O Obywatelstwo polskie

Rodzaj uczestnika O Indywidualny

Imie

Nazwisko

PESEL

Wyksztatcenie 00 Srednie | stopnia lub nizsze (ISCED 0-2)

O Ponadgimnazjalne (ISCED 3) lub policealne
(ISCED 4)

O Wyzsze (ISCED 5-8)

Dane kontaktowe uczestnika

Kraj O POLSKA
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Warte zachodu

Wojewddztwo

Powiat

Gmina

Miejscowos¢

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu (opcjonalnie)

Kod pocztowy

Telefon kontaktowy

Adres e-mail

Status uczestnika projektu

Osoba obcego pochodzenia O TAK
O NIE
Osoba panstwa trzeciego O TAK
O NIE
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Warte zachodu

Osoba nalezgca do mniejszosci narodowej lub
etnicznej (w tym spotecznosci marginalizowane)

O TAK

O NIE

O Odmowa podania informacji

Osoba w kryzysie bezdomnosci, dotknieta O TAK
wykluczeniem z dostepu do mieszkan lub
zagrozona bezdomnoscia 0 NIE
Jestem osobg z niepetnosprawnosciami (nalezy O TAK
zatgczy¢ kopie orzeczenia)

O NIE

O Odmowa podania informacji

Status na rynku pracy w chwili przystgpienia do projektu
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Status na rynku pracy O Osoba bierna zawodowo
W tym
O Inne
O Osoba uczaca sie/odbywajaca ksztatcenie

O Osoba nieuczestniczaca w ksztatceniu lub
szkoleniu

Planowana data zakonczenia edukacji w
placéwce edukacyjnej. Tyko w przypadku
wybrania opcji "Osoba uczgca sie/odbywajaca
ksztatcenie"

O Osoba bezrobotna
W tym
O Osoba dtugotrwale bezrobotna

O Inne

O Osoba pracujaca

Oswiadczenia kwalifikujgce do wsparcia

Oswiadczam, ze zamieszkuje na terenie Gminy O TAK
Bledzew w rozumieniu Kodeksu Cywilnego

O NIE
Oswiadczam, ze jestem osobg zagrozong O TAK
wykluczeniem spotecznym, znajdujaca sie w
sytuacji powodujgcej ubéstwo oraz o0 NIE
uniemozliwiajgcej lub ograniczajacej uczestnictwo
W zyciu spotecznym, rodzinnym lub zawodowym.
Oswiadczam, ze nie otrzymuje jednoczesnie O TAK
wsparcia w wiecej niz jednym projekcie
dofinansowanym ze srodkéw Europejskiego O NIE
Funduszu Spotecznego Plus (EFS+)
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Warte zachodu

Kryteria premiujace

Oswiadczam, ze jestem osobg niepracujacy -
bezrobotng lub bierng zawodowo (zaswiadczenie z
ZUS lub potwierdzenie wygenerowane z PUE ZUS,
potwierdzajgce status uczestnika jako osoby
bezrobotnej lub biernej zawodowo w dniu jego
wydania, zasw. z PUP o posiadaniu statusu osoby
bezrobotnej w dniu jego wydania)

TAK (5 pkt)

NIE (0 pkt)

Oswiadczam, ze jestem osobg doswiadczajaca
wielokrotnego wykluczenia spotecznego,
rozumianego jako wykluczenie z powodu wiecej
niz jednej przestanki kwalifikujgcej mnie do
wsparcia w projekcie, lub spetniam wiecej niz
jedng przestanke okreslong w art. 7 ustawy z dnia
12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej

TAK (10 pkt)

NIE (0 pkt)

Oswiadczam, ze jestem osobg 0 znacznym lub
umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci

TAK (10 pkt)

NIE (0 pkt)

Oswiadczam, ze jestem osoba z
niepetnosprawnoscia sprzezona, z chorobami
psychicznymi, z niepetnosprawnoscig
intelektualng lub catosciowymi zaburzeniami
rozwojowymi (w rozumieniu zgodnym z MSKCiPZ
ICD10)

TAK (10 pkt)

NIE (0 pkt)

Oswiadczam, ze jestem osobg korzystajgca z
programu Fundusze Europejskie na Pomoc
Zywnosciowa

TAK (10 pkt)

NIE (0 pkt)

Oswiadczam, ze jestem osoba opuszczajgca
placéwki opieki instytucjonalnej

TAK (10 pkt)

NIE (0 pkt)

Strona 5/10




Fundusze Europejskie
dla Lubuskiego

Dofinansowane przez
Unie Europejska

S . A LubusRie

Warte zachodu

an \\7

Oswiadczam, ze jestem osobg wykluczonag
komunikacyjnie

O TAK (10 pkt)

O NIE (0 pkt)

Oswiadczam, ze jestem osoba, ktéra opuscita
jednostki penitencjarne w terminie ostatnich 12 m-

cy

O TAK (10 pkt)

O NIE (0 pkt)

Oswiadczam, ze jestem osoba w kryzysie
bezdomnosci, dotknieta wykluczeniem z dostepu
do mieszkan lub zagrozona bezdomnoscia.

O TAK (8 pkt)

O NIE (O pkt)

Ankieta szczegélnych potrzeb

Czy ma Pan/Pani oczekiwania/potrzeby, ktérych
spetnienie mogtoby utatwi¢ Panu/Pani udziat w
ustugach oferowanych w ramach projektu?

O Nie dotyczy

O Nie posiadam szczegdlnych potrzeb

O Posiadam szczegdlne potrzeby
Jakie?

O Zapewnienie ttumacza Polskiego Jezyka
Migowego/Systemu Jezykowo-Migowego

O Petla indukcyjna
O Powiekszony tekst

O Wsparcie asystenta: osoby niewidomej/
osoby gtuchoniewidomej/ osoby z
niepetnosprawnoscia fizyczna

O Inne, jakie?

Inne

Miejscowos¢, data

Czytelny podpis Uczestnika
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DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

PESEL

Deklaruje uczestnictwo w projekcie ,,Gmina Bledzew wspiera aktywizacje spoteczng mieszkahcéw”

1. Swiadomy/a odpowiedzialnoéci karnej za sktadanie oéwiadczen niezgodnych z prawdg oéwiadczam,

ze spetniam kryteria kwalifikowalnosci do projektu tj.:
1) Zamieszkuje na terenie Gminy Bledzew w wojewddztwie lubuskim, w rozumieniu Kodeksu cywilnego.

2) Jestem osobg zagrozonag wykluczeniem spotecznym, znajdujgca sie w sytuacji powodujgcej ubdstwo
oraz uniemozliwiajacej lub ograniczajacej uczestnictwo w zyciu spotecznym, rodzinnym lub zawodowym,
nalezaca do grupy docelowej okreslonej w Regulaminie Projektu ,,Gmina Bledzew wspiera aktywizacje

spoteczng mieszkahcédw” nr FELB.06.14-1Z.00-0003/26.

3) Nie otrzymuje jednoczesnie wsparcia w wiecej niz jednym projekcie dofinansowanym ze Srodkéw

Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus (EFS+).

2. Oswiadczam, ze wszystkie dane i wynikajgca z nich przynaleznos$¢ do grupy docelowej zawarte w

ww. formularzu sg prawdziwe i ze spetniam kryteria uprawniajgce mnie do udziatu w projekcie.

3. Oswiadczam, ze zapoznatem/-am sie z Regulaminem projektu ,,Gmina Bledzew wspiera aktywizacje

spoteczng mieszkahcéw” nr FELB.06.14-1Z2.00-0003/26 i akceptuje jego warunki.

4. Oswiadczam, ze zostatem/-am poinformowany/-a, ze projekt wspoéffinansowany jest ze srodkéw Unii

Europejskiej w ramach programu Fundusze Europejskie dla Lubuskiego 2021-2027.

5. Oswiadczenie dotyczagce utrwalania i wykorzystania wizerunku w celu dokumentowania realizacji

projektu:

O Wyrazam zgode na utrwalanie i wykorzystanie mojego wizerunku.

O Nie wyrazam zgody na utrwalanie i wykorzystanie mojego wizerunku.

Brak zgody nie wptywa na mozliwos¢ uczestnictwa w projekcie.

Miejscowos$¢, data Czytelny podpis Uczestnika
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Klauzula informacyjna

Projekt ,Gmina Bledzew wspiera aktywizacje spoteczna mieszkancow” nr
FELB.06.14-1Z.00-0003/26

PESEL

W celu wykonania obowigzku natozonego art. 13 i 14 rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str.1),
w zwigzku z art. 88 ustawy o zasadach realizacji zadah finansowanych ze Srodkéw europejskich w
perspektywie finansowej 2021-2027, zwanej dalej ustawg wdrozeniowa oraz przystgpieniem do Projektu
pn. ,Gmina Bledzew wspiera aktywizacje spoteczna mieszkancéw” oswiadczam, ze przyjmuje do

wiadomosci, iz:

1. Administratorem moich danych osobowych w odniesieniu do zbioru pn. ,Baza danych” zwigzanych z
realizowaniem zadah Instytucji Zarzadzajacej przez Zarzad Wojewddztwa Lubuskiego w ramach
Programu Fundusze Europejskie dla Lubuskiego 2021-2027, jest Marszatek Wojewddztwa Lubuskiego z
siedzibg w Zielonej Gérze, ul. Podgdérna 7, 65-057 Zielona Géra. Administratorem danych osobowych w
zbiorze pn. ,Centralny system teleinformatyczny” wspierajgcy realizacje programdéw operacyjnych, jest
minister wtasciwy do spraw rozwoju regionalnego, majacy siedzibe w Warszawie przy ul. Wspdlnej 2/4,
00-926 Warszawa. Administratorem moich danych osobowych przetwarzanych jest takze Gmina
Bledzew/Gminny Osrodek Pomocy

Spotecznej w Bledzewie z siedzibg przy ul. Tadeusza KosSciuszki 16, 66-350 Bledzew - Beneficjent
projektu/Realizator Projektu - ,Gmina Bledzew wspiera aktywizacje spoteczng mieszkahcéw”
FELB.06.14-1Z.00-0003/26, Fundacja Dziataj Aktywnie w Zielonej Gérze z siedzibg przy Bohateréw
Westerplatte 11, 65-034 Zielona Géra - Realizator projektu / Partner projektu.

2. Moje dane osobowe beda przetwarzane wytgcznie w celu realizacji projektu pn. ,Gmina Bledzew
wspiera aktywizacje spoteczng mieszkancéw”, w szczegdlnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci
wydatkdéw, udzielenia wsparcia, zarzadzania, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci
oraz dziatan informacyjno-promocyjnych w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Lubuskiego
2021-2027, a takze w celach zwigzanych z odzyskiwaniem $rodkéw, celach archiwalnych oraz

statystycznych.
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Podstawa przetwarzania:
Dane osobowe bedg przetwarzane w zwigzku z tym, ze:

1. WyraziliScie Pahstwo zgode na przetwarzanie swoich danych osobowych w jednym lub wiekszej

liczbie okreslonych celéw (art. 6 ust. 1 lit. a RODO).

2. Przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego cigzagcego na administratorze (

art. 6 ust. 1 lit. ¢, a w przypadku danych szczegdlnej kategorii art. 9 ust. 2 lit. g RODO), ktéry okresla:

a) rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2021/1060 z 24 czerwca 2021 r.
ustanawiajgcego wspdlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu Spdjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej
Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy
finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu
Bezpieczenhstwa Wewnetrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarzadzania Granicami i
Polityki Wizowej,

b) rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1057 z dnia 24 czerwca 2021 .
ustanawiajgce Europejski Fundusz Spoteczny Plus (EFS+) oraz uchylajgce rozporzadzenie (UE) nr

1296/2013 (Dz. Urz. UE L 231 z 30.06.2021, str. 21, z pézn. zm.)

c) ustawa z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadan finansowanych ze Srodkéw

europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027, w szczegélnosci art. 87-93,
d) ustawa z 14 czerwca 1960 r. - Kodeks postepowania administracyjnego,
e) ustawa z 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych.

3. Odbiorcami moich danych osobowych beda: Instytucje Zarzadzajagce Programem Fundusze
Europejskie dla Lubuskiego 2021 - 2027, Beneficjent oraz podmioty, ktére na zlecenie Beneficjenta
uczestniczg w realizacji projektu. Dane osobowe mogg zostaé przekazane podmiotom realizujgcym
badania ewaluacyjne na zlecenie Ministra wtasciwego ds. rozwoju regionalnego, Instytucji Zarzadzajacej
Programem Fundusze Europejskie dla Lubuskiego 2021 - 2027 lub Beneficjenta. Dane osobowe moga
zostac réwniez powierzone specjalistycznym firmom, realizujgcym na zlecenie Ministra wtasciwego ds.
rozwoju regionalnego, Instytucji Zarzadzajgcej Programem Fundusze Europejskie dla Lubuskiego 2021 -

2027 oraz Beneficjenta kontrole i audyt.

4. W terminie 4 tygodni po zakonczeniu udziatu w Projekcie przekaze Beneficjentowi dane, dotyczace

mojego statusu na rynku pracy.

5. Moje dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny na potrzeby rozliczenia projektu,
na potrzeby rozliczenia i zamkniecia Programu Fundusze Europejskie dla Lubuskiego 2021-2027 oraz do

czasu zakonczenia archiwizowania dokumentaciji.

6. Moje dane nie bedg przekazywane do pahstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;j.
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7. Moje dane nie bedg podlegaty zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym réwniez w formie

profilowania.

8. Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest réwnoznaczna z brakiem

mozliwosci udziatu w projekcie ,Gmina Bledzew wspiera aktywizacje spoteczng mieszkancéw”.

9. Mam prawo dostepu do tresci swoich danych osobowych oraz prawo ich sprostowania, ograniczenia
przetwarzania. W tym przypadku nie ma zastosowania prawo do usuniecia danych, poniewaz
przetwarzanie moich danych jest niezbedne do wywigzania sie z prawnego obowigzku wymagajacego

przetwarzania na mocy prawa Unii oraz panstwa cztonkowskiego, ktéremu podlegajg Administratorzy.

10. Mam prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych (na adres Urzedu Ochrony Danych
Osobowych, ul. Stawki 2, 00 - 193 Warszawa), gdy uznam, iz przetwarzanie danych osobowych narusza
przepisy RODO.

11. Moge skontaktowac sie z Inspektorem Ochrony Danych:

a) Baza danych zwigzanych z realizowaniem zadan Instytucji Zarzadzajacej przez Zarzad Wojewddztwa
Lubuskiego w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Lubuskiego 2021-2027, e-mail
iodo@lubuskie.pl;

b) Centralny system teleinformatyczny wspierajgcy realizacje programdéw operacyjnych, e-mail
IOD@mfipr.gov.pl

c) Gminny OSrodek Pomocy Spotecznej w Bledzewie, e-mail kierownik-gops@bledzew.pl;

d) Fundacja Dziataj Aktywnie: e-mail Fundacjadzialajaktywnie@gmail.com;

e) Project Hub Sp. z 0.0.: e-mail mg@projecthub.pl

Oswiadczam, iz podane przeze mnie dane osobowe sg prawdziwe i aktualne.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis Uczestnika
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