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FORMULARZ ZGtOSZENIOWY

Numer WNIoSKU: .....ooveeeeiiieieiie e eeeenes
CZESC 1 DANE KANDYDATA (OPIEKUN FAKTYCZNY)

T o 1=V AT a1 oY o - [FR OO [Ty

NAZWISKO et s Data urodzenia ......ccoeeeeveeveeeennenne

POZIOM WYKSZTALCENIA

Prosze wybraé
jeden wariant
zaznaczajac
X

nizsze niz podstawowe

podstawowe
(ksztatcenie ukonczone na poziomie szkoty podstawowej)

gimnazjalne
(ksztatcenie ukonczone na poziomie szkoty gimnazjalnej)

ponadgimnazjalne
(ksztatcenie ukoniczone na poziomie szkoty sredniej lub zasadniczej szkoty zawodowej)

policealne
(ksztatcenie ukoniczone na poziomie szkoty policealnej)

wyisze
(petne i ukonczone wyksztatcenie na poziomie wyzszym m.in.: licencjat, tytut mgr, inz.,
doktorat)

DANE KONTAKTOWE

ADRES ZAMIESZKANIA

WOJEWOAZEWO ..ottt e POWiat ccoveerieccieece e,

LU )T U STT nr budynku ........ nr lokalu .........

KOO POCZEOWY ..ottt Mi€jSCOWOSE ....overnrreieriereereerenee

telefon kontaktowy ........ccccceeeieieeiciccece e

Adres €-Mail .cceeeviveiiiicee e
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ADRES KORESPONDENCYIJNY
(PROSZE WYPEENIC TYLKO JESLI JEST INNY NIZ ZAMIESZKANIA)

WOJEWOAZEWO ..ottt e POWIAT .o
GMING ettt e e e Mi€JSCOWOSE ..ottt e
UTICA cieirece et e nr budynku ........ nr lokalu .........

KOd POCZEOWY ...ttt MiI€JSCOWOSE ...ttt et ere sttt eraereseens

STATUS NA RYNKU PRACY
W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU

(WYPELNIAJA TYLKO OSOBY PRACUJACE)
Oswiadczam, ze w chwili przystgpienia do Projektu jestem
OSOBA PRACUJACA

WYKONYWANY ZAWOA ..ottt sttt rae st e e

Zatrudniony w (nazwa i adres firmy) ...

Prosze wybrac
wiasciwe

w tym: zaznaczajac

X

prowadze dziatalnos$¢ na wtasny rachunek

jestem zatrudniony/a w administracji rzgdowe;j

jestem zatrudniony/a w administracji samorzagdowej

jestem zatrudniony/a w duzym przedsiebiorstwie"

jestem zatrudniony/a w $rednim przedsiebiorstwie' (zatrudniajg mniej niz 250
pracownikéw, roczny obrét nie przekracza 50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowa
nie przekracza 43 milionéw EUR)

jestem zatrudniony/a w matym przedsiebiorstwie"

jestem zatrudniony/a w mikroprzedsiebiorstwie"

jestem zatrudniony/a w organizacji pozarzgdowej

jestem rolnikiem/rolniczka
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WYPEENIAJA TYLKO OSOBY, KTORE NIE WSKAZALY STATUSU OSOBY PRACUJACE)

Oswiadczam, ze w chwili przystgpienia do Projektu jestem:

Prosze wybrac
witasciwe
zaznaczajac
X

Osobg bierng zawodowo"

Osobg bierng zawodowo, nieuczestniczgcg w ksztatceniu lub szkoleniu

Osobg bezrobotng"!, zarejestrowang w ewidencji urzedéw pracy

(dokument potwierdzajacy - zaswiadczenie z PUP)

Osobg bezrobotng, niezarejestrowang w ewidencji urzedéw pracy

Osobga diugotrwale bezrobotna"™

STATUS UCZESTNIKA PROJEKTU
SZCZEGOLNA SYTUACIA

Prosze wybrac¢ witasciwe zaznaczajac

X
ODMOWA
TAK NIE PODANIA
DANYCH

Jestem osobg obcego pochodzenia/ nalezgcg do
mniejszosci (w tym spotecznosci marginalizowanej)/
migrantem

Jestem osobg z niepetnosprawnosciami (osoby z
odpowiednim orzeczeniem lub innym dokumentem
poswiadczajgcym stan zdrowia)

Jestem osobg nalezgcg do innych grup w
niekorzystnej sytuacji spotecznej™

Jestem osobg bezdomng lub dotknieta
wykluczeniem z dostepu do mieszkan

NIE DOTYCZY
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CzZESC 2
MINIMALNE WARUNKI UDZIALU W PROJEKCIE (KRYTERIA WtACZENIA)

ABY ZAKWALIFIKOWAC SIE DO UDZIALU W PROJEKCIE MUSI PAN/PANI
SPEENIAC tACZNIE PONIZSZE KRYTERIA WEACZENIA

Oswiadczam, ze w chwili przystgpienia do Projektu:

Prosze

potwierdzi¢
zaznaczajac

X

Mieszkam we Wroctawiu

Jestem osobg petnoletnia

Jestem osobg sprawujgca opieke nad osobg niesamodzielng

Nie jestem opiekunem zawodowym

CZESC 3
KRYTERIA PREMIUJACE

JESLI NALEZY PAN/PANI DO GRUPY OSOB PREFEROWANYCH DO OBJECIA WSPARCIEM ORAZ W ZALEZNOSCI OD
STOPNIA ZAINERESOWANIA PROJEKTEM OTRZYMA PAN/PANI DODATKOWE PUNKTY W PROCESIE REKRUTACII.

Oswiadczam, ze w chwili przystapienia do Projektu jestem:

Prosze
wybraé
wiasciwe

zaznaczajac

X

Osobag, ktérej stopien zainteresowania uczestnictwem w projekcie jest bardzo niski (1 pkt.)

Osobag, ktérej stopien zainteresowania uczestnictwem w projekcie jest niski (2 pkt.)

Osobag, ktérej stopien zainteresowania uczestnictwem w projekcie jest sredni (3 pkt.)

Osobag, ktérej stopien zainteresowania uczestnictwem w projekcie jest wysoki (4 pkt.)

Osoba, ktérej stopien zainteresowania uczestnictwem w projekcie jest bardzo wysoki (5 pkt.)

Mezczyzng (2 pkt.)

CzesS€a
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INFORMACIJA O KANDYDACIE NA UCZESTNIKA PROJEKTU

Jedli korzysta Pan/Pani z pomocy w ramach istniejgcego systemu pomocy spofecznej — w szczegélnosci PO PZ*
Prosze 0 iNfOrmMacje W JaKim ZAKIESIE: ......ecuvciieiieiiieeceste ettt ettt e e ste s e stestesreeasaesaebaesbes e se e e stestestesnsersensessannes

CZESC5
Prosze
wybrac
POTRZEBY SPECJALNE, WYNIKAJACE Z ORZECZONEJ NIEPELNOSPRAWNOSCI wiasciwe
zaznaczajac
X

Wydtuzony czas wsparcia (wynikajgcy z koniecznosci np.: wolnego méwienia, odczytywania
komunikatéw z ust)

Alternatywne formy przygotowania materiatow/dokumentéw projektowych
(np.: wersje w druku powiekszonym)

Dostosowanie positkéw (uwzglednienie specyficznych potrzeb zywieniowych wynikajgcych z
niepetnosprawnosci)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze:

1. Wyrazam zgode na udziat w projekcie pn.: MdJj drugi dom - zapewnienie wsparcia dla o0séb
niesamodzielnych w dziennych domach pomocy we Woroctawiu i deklaruje che¢ uczestnictwa
w nim.

2. Zapoznatem/tam sie z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie pn.: Mdj drugi dom - zapewnienie
wsparcia dla 0s6b niesamodzielnych w dziennych domach pomocy we Wroctawiu wraz
z zatgcznikami, akceptuje jego zapisy i zobowigzuje sie do jego przestrzegania.

3. Spetniam kryteria kwalifikowalnosci, o ktérych mowa w Regulaminie, uprawniajgce mnie do udziatu
w ww. Projekcie.

4. Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb 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 RODO) oraz w zwigzku z realizacjg/przystgpieniem do projektu
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Dolnoslgskiego 2014 — 2020 pn. Méj drugi
dom - zapewnienie wsparcia dla 0oséb niesamodzielnych w dziennych domach pomocy we Wroctawiu
przyjmuje do wiadomosci, iz:
1) Administratorem moich danych osobowych w odniesieniu do zbioru: Baza danych zwigzanych

z realizowaniem zadan Instytucji Zarzadzajgcej przez Zarzad Wojewddztwa Dolnoslgskiego

m T Py e Biuro Projektu: Miejskie Centrum Ustug Socjalnych we Wroctawiu
\ @m‘} Ustug Socjalnych @ ul. Maczna 3, 54-131 Wroctaw
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2)

3)

w ramach RPO WD 2014-2020 - jest Marszatek Wojewddztwa Dolnoslgskiego z siedzibg

we Wroctawiu, Wybrzeze J. Stowackiego 12-14, 50-411 Wroctaw;

Administratorem moich danych osobowych przetwarzanych w ramach zbioru danych ,Centralny

system teleinformatyczny wspierajacy realizacje programoéw operacyjnych” jest Minister wtasciwy do

spraw rozwoju regionalnego z siedzibg w Warszawie przy ul. Wiejskiej 2/4, 00-926 Warszawa.

Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktédrych mowa

w art. 6 ust. 1 lit. b) i c) oraz art. 9 ust. 2 lit. a) ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych RODO.

W zakresie zbioru ,,Baza danych zwigzanych z realizowaniem zadan Instytucji Zarzadzajace] przez Zarzad

Wojewddztwa Dolnoslaskiego w ramach RPO WD 2014-2020” moje dane osobowe sg przetwarzane na

podstawie wyrazonej przeze mnie zgody na przetwarzanie szczegélnych kategorii danych osobowych.

W zakresie zbioru ,Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje programéw

operacyjnych” moje dane osobowe przetwarzane sg na podstawie:

a) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.
ustanawiajgce wspodlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na
rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz
ustanawiajgce przepisy ogdlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego
i Rybackiego oraz uchylajgce rozporzgdzenie Rady (WE) nr 1083/2006;

b) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.
w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgce rozporzadzenie Rady (WE)
nr 1081/2006;

c) ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programow w zakresie polityki spojnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020;

d) rozporzadzenia Wykonawczego Komisji (UE) Nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r. ustanawiajace
szczegdtowe  przepisy wykonawcze do  rozporzadzenia  Parlamentu  Europejskiego
i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzordw stuzacych do przekazywania Komisji okreslonych
informacji oraz szczegdtowe przepisy dotyczace wymiany informacji miedzy beneficjentami
a instytucjami zarzadzajacymi, certyfikujgcymi, audytowymi i posredniczgcymi;

Moje dane osobowe w zakresie wskazanym w bedg przetwarzane wytgcznie w celu realizacji projektu

pn.: Mdj drugi dom - zapewnienie wsparcia dla osob niesamodzielnych w dziennych domach pomocy

we Wroctawiu, w szczegdlnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkéw, udzielenia wsparcia,
monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-promocyjnych

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Dolnoslgskiego na lata 2014-2020

(RPO WD), a takie w celach zwigzanych z odzyskiwaniem S$rodkéw, celach archiwalnych oraz

statystycznych;

Moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Posredniczacej —

Dolnoslgskiemu Wojewddzkiemu Urzedowi Pracy przy alei Armii Krajowej 54, 50-541 Wroctaw,

Beneficjentowi realizujgcemu Projekt — Gminie Wroctaw, pl. Nowy Targ 1-8, 50-141 Wroctaw,

z ramienia ktérej dziata Miejskie Centrum Ustug Socjalnych we Wroctawiu, ul. Maczna 3, 54-131

Wroctaw oraz Fundacji Bajkowy Swiat - Partnerowi uczestniczacemu w realizacji Projektu, z siedzibg we

Wroctawiu, ul. Pionieréw 6, 52-11 Wroctaw;

5
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6) Moje dane osobowe mogg zostac przekazane podmiotom lub specjalistycznym firmom realizujgcym
na zlecenie Ministra wtasciwego ds. rozwoju regionalnego, Instytucji Zarzadzajacej RPO WD 2014 —
2020, Instytucji Posredniczgcej RPO WD 2014 — 2020 lub beneficjenta badania ewaluacyjne, kontrole
i audyt w ramach RPO WD 2014 - 2020;

7) Moje dane osobowe bedg przechowywane do momentu zakonczenia realizacji i rozliczenia projektu,
na potrzeby zamkniecia i rozliczenia Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Dolnoslaskiego 2014-2020 oraz zakonczenia okresu trwatosci dla Projektu i okresu archiwizacyjnego,
w zaleznosci od tego, ktdra z tych dat nastgpi pdzniej;

8) Podanie danych jest warunkiem koniecznym otrzymania wsparcia, a odmowa ich podania jest
rownoznaczna z brakiem mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach projektu. W zakresie danych
szczegblnych kategorii (o ktérych mowa w art. 9 RODO), mam prawo odmowy ich podania, jednakze
odmowa podania informacji dotyczacych tych danych w przypadku projektu skierowanego do grup
charakteryzujgcych sie przedmiotowymi cechami, skutkuje brakiem mozliwosci weryfikacji
kwalifikowalnosci uczestnika oraz prowadzi do niezakwalifikowania sie do udziatu w projekcie.

9) Posiadam prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, ograniczenia
przetwarzania, prawo whniesienia sprzeciwu. W tym przypadku nie ma zastosowania prawo do usuniecia
danych, poniewaz przetwarzanie moich danych jest niezbedne do wywigzania sie
z prawnego obowigzku wymagajgcego przetwarzania na mocy prawa Unii oraz prawa panstwa
cztonkowskiego, ktéoremu podlegajg Administratorzy;

10) Przetwarzanie danych zostanie zaprzestane, chyba ze I1Z/IP bedzie w stanie wykazad,
ze w stosunku do przetwarzanych danych istniejg prawnie uzasadnione podstawy, ktére sg nadrzedne
wobec intereséw, projekt pn.: Mdj drugi dom - zapewnienie wsparcia dla oséb niesamodzielnych
w dziennych domach pomocy we Wroctawiu jest realizowany przez Wojewddztwo Dolno$laskie, Gmine
Wroctaw z ramienia ktérej dziata Miejskie Centrum Ustug Socjalnych we Wroctawiu oraz Fundacje
Bajkowy Swiat z siedzibg we Wroctawiu. Projekt wspdtfinansowany przez Unie Europejska
z Europejskiego Funduszu Spofecznego w ramach dziatania 9.2. Dostep do wysokiej jakosci ustug
spotecznych, O$ priorytetowa 9 Wiaczenie spoteczne, Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Dolnoslgskiego 2014-2020;

11) 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.

12) Moje dane nie beda przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowej;

13) Moje dane nie bedg podlegaty zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym rdwniez
w formie profilowania.

5. Moge skontaktowac sie z Inspektorem Ochrony Danych. Wymienione w ust. 5) podmioty powotaty
nastepujacych inspektoréw ochrony danych:
- Marszatek Wojewddztwa Dolnoslgskiego — Inspektor Ochrony Danych.
Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych — Zarzagd Wojewddztwa Dolnoslaskiego
w ramach RPO WD 2014-2020, ul. Wybrzeze Juliusza Stowackiego 12-14, 50-411 Wroctaw; email:
inspektor@umwd.pl
- Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje programow operacyjnych, e-mail
iod@miir.gov.pl;
- Gmina Wroctaw - Inspektor Ochrony Danych.

Biuro Projektu: Miejskie Centrum Ustug Socjalnych we Wroctawiu
x@/ ul. Maczna 3, 54-131 Wroctaw
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Danych Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych — adres do korespondenc;ji: Urzagd Miejski
Wroctawia, Inspektor Ochrony Danych, ul. Gabrieli Zapolskiej 4, 50-032 Wroctaw; email:
iod@um.wroc.pl
- Miejskie Centrum Ustug Socjalnych we Wroctawiu — Inspektor Ochrony Danych.
Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych — adres do korespondencji: Inspektor Ochrony Danych,
Miejskie Centrum Ustug Socjalnych we Wroctawiu, ul. M3aczna 3, 54-131 Wroctaw; email: iod@mcus.pl
Przed przystgpieniem do pierwszej formy wsparcia zobowigzuje sie do ztozenia O$wiadczenia uczestnika
Projektu w sprawie wyrazenia zgody na przetwarzanie danych osobowych.
Wyrazam zgode na objecie wsparciem oferowanym w ramach Projektu, zgodnie
ze wskazaniami wynikajgcymi z ,,Indywidualnego Planu Wsparcia Klienta”.
Zostatem poinformowany/na o  wspoffinansowaniu Projektu przez  Unie Europejska
ze Srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego.
Przedstawione przeze mnie w niniejszym formularzu zgtoszeniowym dane s3 prawdziwe
i odpowiadajg stanowi faktycznemu na dzienn podpisania niniejszego formularza. Jestem $wiadomy/a
odpowiedzialnosci jaka ponosze w przypadku podania nieprawdziwych danych.
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Zataczniki:

Prosze zaznaczy¢ X w przypadku ztozenia dokumentu

Zaswiadczenie z Urzedu Pracy potwierdzajgce status na rynku pracy — dotyczy wytgcznie oséb bezrobotnych
zarejestrowanych w ewidencji urzedu pracy i dtugotrwale bezrobotnych zarejestrowanych w ewidencji urzedu

pracy

Kopia orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci lub innego dokumentu potwierdzajgcego niepetnosprawnosé
— dotyczy wytgcznie osdb z niepetnosprawnoscia

Zaswiadczenie z wtasciwego Osrodka Pomocy Spotecznej - dotyczy wytgcznie osdb korzystajgcych z Programu
Operacyjnego Pomoc Zywnosciowa
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Miejscowos¢ i data Czytelny podpis uczestnika Projektu
WYPEENIA BIURO PROJEKTU
Data wptywu formularza zgtoszeniowego Podpis osoby przyjmujacej i weryfikujacej formularz

zgtoszeniowy

i 0soba w wieku 15 lat i wiecej, ktora wykonuje prace, za ktdra otrzymuje wynagrodzenie, z ktérej czerpie zyski lub korzysci rodzinne lub osoba posiadajaca
zatrudnienie lub wiasng dziatalnos¢, ktéra jednak chwilowo nie pracuje ze wzgledu na np. chorobe, urlop, spdr pracowniczy czy ksztatcenie sie lub szkolenie
it Oznacza przedsigbiorstwo, ktére nie kwalifikuje sie do zadnej z nizej wymienionych kategorii przedsiebiorstwa

it Przedsigbiorstwa, ktdre zatrudniaja mniej niz 250 pracownikéw, ktérych roczny obrét nie przekracza 50 milionéw EUR i/lub roczna suma bilansowa nie
przekracza 43 milionéw EUR

v przedsiebiorstwo zatrudniajace mniej niz 50 pracownikéw, ktérego roczny obrét i/lub roczna suma bilansowa nie przekraczaja 10 milionéw EUR

v Przedsigbiorstwo zatrudniajace mniej niz 10 pracownikdw, ktérego roczny obrét i/lub roczna suma bilansowa nie przekraczajg 2 milionéw EUR. W kategorii
mikroprzedsiebiorstwa nalezy uwzgledni¢ réwniez osoby prowadzgce dziatalno$¢ na wtasny rachunek.

Vi To osoby, ktére w danej chwili nie tworza zasobéw sity roboczej (tzn. nie pracuja i nie sa bezrobotne); Osobe w wieku emerytalnym (w tym osobe, ktéra
osiggneta wiek emerytalny, ale nie pobiera $wiadczen emerytalnych) oraz osobe pobierajaca emeryture lub rente, ktdra spetnia warunki definicji wskaznika
dot. os6b bezrobotnych objetych wsparciem (tj. pozostaje bez pracy, jest gotowa do podjecia pracy i aktywnie poszukuje zatrudnienia) nalezy traktowac jako
bezrobotng

Vit Osoba pozostajaca bez pracy, gotowa do podjecia pracy i aktywnie poszukujaca zatrudnienia

Vil Dorosli (25 lat lub wiecej) — osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres ponad 12 miesiecy (>12 miesiecy)

X Do kategorii 0sdb w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej nalezy zawsze uwzglednia¢ wskazane ponizej grupy: — osoby z wyksztatceniem na poziomie ISCED
0 — nizszym niz podstawowe (przez co nalezy rozumie¢ brak ukoriczenia poziomu co najmniej ISCED 1 - podstawowe) i bedgce poza wiekiem typowym dla

ukoriczenia poziomu ISCED 1 - podstawowego — byli wigzniowie, — narkomani, — osoby bezdomne i wykluczone z dostepu do mieszkan, — osoby z obszaréw
wiejskich (wg stopnia urbanizacji DEGURBA 3)

X Program Operacyjny Pomoc Zywno$ciowa
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