DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE ,,Krok Naprzod”
realizowany w ramach Funduszy Europejskich dla Slaskiego,
O$ Priorytetu: 7-Fundusze Europejskie dla spoteczenstwa,
Dziatanie: 7.7-Wsparcie rodziny, dzieci i mtodziezy oraz deinstytucjonalizacja pieczy zastepczej
FESL.07.07-12.01-0377/23

DANE OSOBOWE I KONTAKTOWE DANE PODSTAWOWE

O osoby przezywajace trudnos$ci opiekunczo — wychowawcze objete ustuga asystenta rodziny
0 osoby w kryzysie,

O dzieci wymagajace szczegdlnego wsparcia

o personel projektu

Imi¢ Nazwisko

Ple¢ O kobieta 0 mezczyzna
PESEL

o brak PESEL

inny identyfikator
Wiek w chwili

przystapienia do projektu

Obywatelstwo O obywatelstwo polskie
o brak polskiego obywatelstwa — obywatel kraju UE
o brak polskiego obywatelstwa lub UE - obywatel kraju spoza

UE/bezpanstwowiec
DANE TELEADRESOWE
Kraj
Wojewodztwo
Powiat/Gmina

Wojewddztwo
Slaskie

Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez
dla Slaskiego - Polska Unie Europejska




Ulica nr

Miejscowosé

Kod pocztowy

Telefon kontaktowy

Adres e-mail

STATUS UCZESTNIKA W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU

Osoba obcego pochodzenia o Tak
o Nie
Osoba panstwa trzeciego o Tak
o Nie
Osoba nalezaca do mniejszosci o Tak
narodowej lub etnicznej (w tym o Nie
spotecznosci marginalizowane) 0 Odmowa podania informacji
Osoba bezdomna lub dotknigta o Tak
wykluczeniem z dostgpu do o Nie
mieszkan
Osoba z niepelnosprawnosciami o Tak
o Nie
0 Odmowa podania informacji

a2

&

DODATKOWE INFORMACJE O KANDYDACIE (ZAZNACZYC JESLI DOTYCZY)

Osoba o znacznym lub umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci (wymagana potwierdzona za
zgodno$¢ z oryginatem kserokopia uzyskanego orzeczenia o niepelnosprawnosci)

Osoba z niepelmosprawnoscia sprz¢zong (wymagana potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem
kserokopia uzyskanego orzeczenia o niepetnosprawnosci)

Osoba z zaburzeniami psychicznymi, w tym osoby z niepelnosprawnoscia intelektualng (wymagana
potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem kserokopia uzyskanego orzeczenia o niepelnosprawnosci
i/lub stosownego zaswiadczenia lekarskiego o stwierdzonych zaburzeniach psychicznych)

Osoba z niepelnosprawnoscig intelektualng (wymagana potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem
kserokopia uzyskanego orzeczenia o niepetnosprawnosci)

Osoby z cato$ciowymi zaburzeniami rozwojowymi (W rozumieniu zgodnym z Migdzynarodowa
Statystyczng Klasyfikacja Chordb i Probleméw Zdrowotnych ICD10, wymagana potwierdzona za
zgodnos¢ z oryginatem kserokopia zdiagnozowanych cato$ciowych zaburzen rozwojowych).

SPECJALNE POTRZEBY

0 Dostosowanie przestrzeni w zwigzku z niepetnosprawnoscia ruchowg? Jesli TAK, prosze opisac jakie:
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0 Zapewnienie druku materialéw powickszong czcionka
0 Potrzeba dostosowania positkéw celem uwzglednienia specyficznych potrzeb zywieniowych?
Jesli TAK, prosze opisac jakie:

O Zapewnienie tlumacza jezyka migowego
0 Inne specjalne potrzeby? Jesli TAK, proszg opisaé jakie:

ANANEN

OSWIADCZENIA

Os$wiadczam, iz podane przeze mnie informacje sa zgodne z prawdg. Przyjmuj¢ do wiadomosci, ze
sktadanie o§wiadczen niezgodnych ze stanem faktycznym podlega odpowiedzialnosci

Potwierdzam, ze zostalam/em poinformowana/y, ze ww. projekt jest dofinansowany przez Unie
Europejska w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021-2027 (Europejski
Fundusz Spoteczny+)

Zapoznalem/am si¢ z Regulaminem uczestnictwa w projekcie ,,Krok Naprzod” i zobowiazuje si¢ do
jego przestrzegania

Oswiadczam, ze nie korzystam z tego samego typu wsparcia w innych dziataniach i priorytetach w
okresie realizacji projektu, w ktérym bior¢ udzial.

Oswiadczam, ze spelniam warunki uczestnictwa w projekcie.

Deklaruj¢ che¢ aktywnego udziatu w zaproponowanych w ramach projektu formach wsparcia.
Zobowiazuj¢ si¢ do udzialu w badaniu ewaluacyjnym, polegajacym na udzieleniu odpowiedzi na
pytania dotyczace rezultatow projektu w trakcie jego realizacji lub/i po jego zakonczeniu.
Zapoznalem/am si¢ z klauzulg informacyjng dot. przetwarzania danych osobowych przez

Administratora danych osobowych - Zarzad Wojewodztwa Slaskiego penigcego role Instytucji
Zarzadzajacej programu Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021-2027 (IZ FE SL)

Uprzedzony/a o odpowiedzialno$ci za sktadanie o$wiadczen niezgodnych z prawdg lub zatajenie prawdy,
niniejszym oswiadczam, ze w/w dane sa zgodne z prawda.

Data Czytelny podpis uczestnika

Wyrazam zgode na publikacje mojego wizerunku oraz moich matoletnich dzieci w ramach w/w projektu.
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OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwiazku z przystapieniem do projektu pn. Krok Naprzod przyjmuj¢ do wiadomosci, iz:

1.

w N

*®

10.

Administratorem moich danych osobowych jest - Zarzad Wojewddztwa Slaskiego petigcego role Instytucji Zarzadzajacej
programu Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021-2027 (IZ FE SL)
Zostata wyznaczona osoba do kontaktu w sprawie przetwarzania danych osobowych, adres email: daneosobowe@slaskie.pl.
Moje dane osobowq beda przetwarzane w celu obstugi ww. projektu, dofinansowanego z Unii Europejskiej w ramach Funduszu
Europejskiego dla Slaskiego 2021- 2027 (Europejski Fundusz Spoteczny+).
Podstawg prawng przetwarzania moich danych osobowych jest obowigzek prawny cigzacy
na administratorze (art. 6 ust. 1 lit. ¢ oraz art. 9 ust.2 lit. g Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE — dalej: RODO), wynikajacy z:

® art. 125 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.
ustanawiajgcego wspdlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego
Funduszu Spotecznego, Funduszu Spojnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréow
Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgce przepisy ogédlne dotyczace
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci i
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajace rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 — dale;j:
Rozporzadzenie ogdlne;

® art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spdjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020.

Moje dane osobowe zostaly powierzone do przetwarzania Beneficjentowi realizujgcemu projekt - Miejski Osrodek Pomocy
Spotecznej ul. Gwarkéw 24, 41-400 Myslowice (nazwa i adres Beneficjenta).

Moje dane osobowe beda przechowywane do czasu zamkniecia Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Slaskiego
na lata 2014-2020 (art. 140 i 141 Rozporzadzenia ogdlnego), bez uszczerbku dla zasad regulujacych pomoc publiczng oraz
krajowych przepisow dotyczacych archiwizacji dokumentow.

Przystuguje mi prawo dostgpu do tresci swoich danych oraz prawo zadania ich sprostowania, usunigcia lub ograniczenia
przetwarzania, a takze prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

Administrator danych osobowych, na mocy art.17 ust. 3 lit. b RODO, ma prawo odmdéwi¢ usuni¢cia moich danych osobowych.

Podanie przeze mnie danych osobowych jest wymogiem ustawowym, a konsekwencja ich niepodania bedzie brak mozliwosci
uczestnictwa w projekcie.

Moje dane osobowe nie bgda wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji, ani profilowania, o ktorym
mowa w art. 22 RODO.

CZYTELNY PODPIS

MIEJSCOWOSC 1 DATA UCZESTNIKA PROJEKTU**

*Niepotrzebne skresli¢ (wykresla Beneficjent w zaleznosci od ogloszonego konkursu).

**W przypadku uczestnictwa osoby maloletniej o$wiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna.
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