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Zatgcznik nr 2 do Regulaminu udziatu w projekcie
»CWAL- nowe oddzialy pracy twérczej”

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

(obowigzek informacyjny realizowany w zwigzku z art. 13 i art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i

Rady (UE) 2016/679)

W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. ,,CWAL — nowe oddzialy pracy tworczej” przyjmuje do
wiadomosci, iz:

1. Administratorem moich danych osobowych jest:

1) Zarzad Wojewddztwa Zachodniopomorskiego majacy siedzibe przy ul. Korsarzy 34, 70-540 Szczecin,
petnigcy funkcje Instytucji Zarzadzajgcej dla Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewoddztwa
Zachodniopomorskiego 2014-2020, zwanego dalej RPO WZ 2014-2020, w ramach zbioru ,Projekty
RPO WZ 2014-2020",

2) Minister wtasciwy do spraw rozwoju regionalnego z siedzibg przy ul. Wspdlnej 2/4, 00-926 Warszawa,
dla danych w ramach zbioru ,Centralny system teleinformatyczny wspierajgcy realizacje programow
operacyjnych”.

2. Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktérych mowa art. 6 ust.
1 lit. ¢ oraz art. 9 ust. 2 lit. g Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 - dane
osobowe sg niezbedne dla realizacji RPO WZ 2014-2020 na podstawie:

1) w odniesieniu do zbioru ,Projekty RPO WZ 2014-2020":

a)

b)

c)

rozporzgdzenia Parlamentu  Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 1z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajgcego wspolne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego
Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu
Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgcego przepisy ogolne dotyczace Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spodjnosci i
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgcego rozporzgdzenie Rady (WE) nr
1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 320, z pdzn. zm.),

rozporzgdzenia Parlamentu  Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 =z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgcego rozporzgadzenie
Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 470, z pézn. zm.),

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programow w zakresie polityki spojnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2017 r. poz. 1460, z pdzn. zm.);

2) w odniesieniu do zbioru ,Centralny system teleinformatyczny wspierajgcy realizacje programéw
operacyjnych”:

a)

b)

d)

rozporzgdzenia Parlamentu  Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 =z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajgcego wspolne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego
Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu
Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgcego przepisy ogolne dotyczgce Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spojnosci i
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgcego rozporzadzenie Rady (WE) nr
1083/2006,

rozporzgdzenia Parlamentu  Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 =z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgcego rozporzadzenie
Rady (WE) nr 1081/2006,

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spdjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2017 r. poz. 1460, z pézn. zm.),

rozporzgdzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r.
ustanawiajgcego szczegodtowe przepisy wykonawcze do rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzoréw stuzgcych do przekazywania Komis;ji
okreslonych informacji oraz szczegétowe przepisy dotyczgce wymiany informacji miedzy
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beneficjentami a instytucjami zarzgdzajgcymi, certyfikujgcymi, audytowymi i posredniczagcymi (Dz.
Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str. 1).

Moje dane osobowe bedg przetwarzane wytgcznie w celu realizacji projektu pn. ,,CWAL — nowe oddzialy

pracy tworczej”, w szczegolnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkow, udzielenia wsparcia,
monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-promocyjnych w
ramach RPO WZ 2014-2020.

Moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Posredniczacej - Wojewddzkiemu
Urzedowi Pracy w Szczecinie, z siedzibg przy ul. Mickiewicza 41, 70-383 Szczecin, beneficjentowi
realizujgcemu projekt - FUNDACJI BONIN, Bonin 31, 73-150 tobez (nazwa i adres beneficjenta) oraz
podmiotom, ktére na zlecenie beneficjenta uczestnicza w realizacji projektu. Moje dane osobowe
moga zosta¢ przekazane podmiotom realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytuciji
Zarzadzajacej, Instytucji Posredniczacej lub beneficjenta. Moje dane osobowe mogg zostaé réwniez
powierzone specjalistycznym firmom, realizujgcym na zlecenie Instytucji Zarzgdzajacej, Instytucji
Posredniczgcej oraz beneficjenta kontrole i audyt w ramach RPO WZ 2014-2020, a takze podmiotom
Swiadczgcym ustugi pocztowe.

Podanie danych jest warunkiem koniecznym otrzymania wsparcia, a odmowa ich podania jest
réwnoznaczna z brakiem mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach projektu.

W terminie 4 tygodni po zakonczeniu udziatu w projekcie przekaze beneficjentowi dane dotyczace mojego
statusu na rynku pracy oraz informacje na temat udziatlu w ksztatceniu lub szkoleniu oraz uzyskania
kwalifikacji lub nabycia kompetenciji.

W ciggu trzech miesiecy po zakohczeniu udziatu w projekcie udostepnie dane dotyczace mojego statusu na
rynku pracy.

Moje dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;j.
Moje dane osobowe nie bedg poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.

Moje dane osobowe bedg przechowywane do czasu rozliczenia RPO WZ 2014-2020 oraz zakonczenia
archiwizowania dokumentaciji.

W sprawach zwigzanych z Pani/Pana danymi prosze kontaktowac sie z witasciwym Inspektorem Ochrony
Danych odpowiednio pod wskazanymi adresami poczty elektronicznej:

a) abi@wzp.pl

b) iod@miir.gov.pl
Mam prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktérym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych
Osobowych.

13- Mam prawo do dostepu do swoich danych osobowych oraz prawo ich sprostowania.

4. Przystuguje mi prawo do usuniecia danych, ograniczenia ich przetwarzania, prawo do przenoszenia danych

oraz prawo wniesienia sprzeciwu, pod warunkiem, ze te dane nie sg juz niezbedne dla celéw, do ktérych
zostaty zebrane oraz, o ile mingt wymagalny okres archiwizacji tych danych u Administratora.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU*

' W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej o$wiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna.
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Zatgcznik nr 3 Regulaminu udziatu w projekcie ,CWAt — nowe oddziaty pracy tworczej”

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

(imie i nazwisko osoby wymagajgcej objecia wsparciem)

. Dobrowolnie deklaruje swoj udziat w zaproponowanych mi formach wsparcia, odbywajgcych sie w ramach projektu: ,Cwat’ — nowe
oddziaty pracy twoérczej ,Oswiadczam, ze spetniam kryteria kwalifikowalno$ci grupy docelowej uprawiajgce mnie do udziatu w
projekcie: ,,Cwat — nowe oddziaty pracy tworczej” .

1. Zobowigzuje sie do powiadomienia Podmiot realizujacy: Fundacje Bonin z wyprzedzeniem o koniecznosci rezygnacji z udziatu
w projekcie.

M1l. Zobowigzuje sie do:

a. uczestnictwa w proponowanym wsparciu;

b. wypetniania dokumentéw zwigzanych z realizacja dziatan projektowych oraz ankiet niezbednych w procesie
monitorowania projektu;

c. udziatlu w badaniu ewaluacyjnym w trakcie i po zakonczeniu realizacji projektu;

d. informowania o efektach osiagnietych po zakonczeniu realizacji projektu, zwigzanych bezposrednio z udzielonym
wsparciem.

V. Zostat(am)/em poinformowan(a)ly, ze przystuguje mi:

a. udziat w bezpfatnych formach wsparcia okreslonych w Regulaminie udziatu w projekcie pn. ,Cwal” - nowe oddziaty
pracy tworczej
b. inne - zgodnie z ofertg projektu.

Zostat(am)/em poinformowan(a)/y, iz uczestnicze w projekcie wspétfinansowanym ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Regionalnego

Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego na lata 2014-2020, RPZP.07.00.00 Wiaczenie spoteczne

Dziatanie RPZP.07.02.00 Wsparcie dla tworzenia podmiotow integracji spolecznej oraz podmiotéow dziatajacych na rzecz

aktywizacji spoteczno-zawodowej.

V. Zapoznat(am)/em sie z Regulaminem udziatu w projekcie: ,,Cwat” — nowe oddzialy pracy twérczej i w petni go akceptuje.

V. Jestem $wiadom(a)ly, ze ztozenie Formularza zgtoszeniowego nie jest réwnoznaczne z zakwalifikowaniem sie do udziatu w
projekcie

VI. Przyjmuje do wiadomosci, ze: Dane osobowe sg przetwarzane wytacznie w celu realizacji obowigzkéw zwigzanych z realizacjg

projektu: ,,CWAt— nowe oddzialy pracy twoérczej”, w szczegolnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkéw, udzielenia
wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-promocyjnych w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego na lata 2014-2020. Podanie danych przez
kandydat(ke)/a na uczestnika projektu jest dobrowolne, lecz niezbedne do uczestnictwa w Projekcie. Odmowa ich podania jest
rébwnoznaczna z brakiem mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach projektu.

Uprzedzon(a)/y o odpowiedzialno$ci karnej! za ztozenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenia prawdy, niniejszym oswiadczam, ze
dane zawarte w formularzu zgtoszeniowym, jak réwniez w innych dokumentach dotagczonych do formularza zgtoszeniowego sg zgodne z
prawda.

MigjSCOWOSC. ...
Data....... oo, [ooiiiiiiiins PP
(podpis osoby wymagajacej objecia wsparciem w projekcie)
lub
Data....... oo, [ovoiiiiiiiins PP
(podpis opiekuna lub przedstawiciela prawnego lub osoby upowaznionej)
lub

Ja, nizej podpisany potwierdzam iz Uczestnik Projektu nie jest w stanie samodzielnie sie¢ podpisa¢. Potwierdzam, iz Uczestnik Projektu
akceptuje tres¢ ,Deklaracji uczestnictwa w Projekcie”.

(czytelny podpis)

1 Odpowiedzialno$¢ karna wynikajgca z przepisow z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego za o$wiadczenie nieprawdy lub zatajenie prawdy, w
zwigzku z art. 75 § 2 Kodeksu Postgpowania Administracyjnego
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Zatgcznik nr 4 — Regulamin udziatlu w projekcie

~CWALt— nowe oddziaty pracy tworczej”

WYPELNIANY PRZEZ REALIZATORA PROJEKTU

KARTA OCENY KWALIFIKOWALNOSCI KANDYDATA DO OBJECIA WSPARCIEM
w ramach projektu: ,,Cwal” — nowe oddzialy pracy twérczej”

(imie i nazwisko osoby wymagajacej objecia wsparciem w projekcie)

(o] df)?)fl\r/]ii((:jzn ie Punktacja V\_Iypeln ig
KRYTERIUM KWALIFIKOWALNOSCI mieisce Kierownik
! Projektu
Osoba zagrozona ubdstwem i/lub wykluczeniem spotecznym, bezrobotna, TAK
bierna zawodowo ( w tym uczaca sie) lub niepetnosprawna NIE [ Uczestnik
Osoba, zamieszkujgcg na terenie wojewddztwa zachodniopomorskiego, powiat TAK kwalifikuje
tobeski NIE [ si¢ do
TAK wsparcia
Wiek +18 lat TAK
NIE [ NIE
KRYTERIUM PREMIUJACE
Osoba zamieszkata na obszarach zdegradowanych, objetych rewitalizacjg gmin,
ktére znajdujg sie na Woykazie programow rewitalizacji gmin wojewodztwa ,
: ) X A TAK TAK +15 pkt.
zachodniopomorskiego, w tym na obszarach objetych rewitalizacja/obszarach ,
h NIE NIE — 0 pkt.
zdegradowanych tych gmin
Osoba z niepetnosprawnosciami TAK | TAK +20 pkt.
NIE | NIE — 0 pkt.
Osoba zamieszkata na terenie wiejskim TAK TAK + 10 pkt.
NIE NIE — 0 pkt.
Ptec¢ - Kobieta TAK [ TAK + 10 pkt.
NIE [ NIE — 0 pkt.
LACZNA LICZBA PUNKTOW

Data i podpis pracownika




