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Formularz zgtoszeniowy do projektu
»Kierunek samodzielno$é¢ — kompleksowy program wsparcia na drodze do dorostosci”

dofinansowanego na podstawie umowy o dofinansowanie nr. 95/11/2025 o realizacje zadania
publicznego zleconego w ramach Programu Fundusz Inicjatyw Obywatelskich NOWEFIO na lata 2021-
2030 r., zwanego dalej Projektem

PROSIMY WYPE£NIAC DRUKOWANYMI LITERAMI

KRYTERIA UCZESTNIKA (ZAZNACZ WLASCIWE X): X

Mtodziez w procesie usamodzielniania (16-20 lat)

Mtodziez przygotowujgca sie do usamodzielnienia (uczniowie ostatnich klas szkot

ponadpodstawowych)

Pracownik placowki opiekurczo-wychowawczej (POW)

Opiekun z zawodowej rodziny zastepczej

Rodzic/opiekun osoby usamodzielniajgcej sie

Inne (prosze okreslic)

Ponizsze pole prosze uzupetni¢ WYLACZNIE w przypadku zgtoszenia uczestnika niepetnoletniego przez

placéwke:
Petna nazwa placowki Osoba Adres: Dane kontaktowe:
reprezentujaca:
Telefon:
E-mail:

Ponizej zgtaszam do projektu nastepujace osoby/ W PRZYPADKU OSOB PELNOLETNICH, UCZESTNIK UZUPELNIA
SAMODZIELNIE/ Pracownik placéwki/ Rodzic/opiekun osoby usamodzielniajacej sie

Dane uczestnika/uczestniczki Projektu

1 | Imie uczestnika/uczestniczki Projektu

2 Nazwisko uczestnika/uczestniczki
Projektu
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3 | PESEL uczestnika/uczestniczki
Projektu
Brak PESEL
4 | Numer telefonu
uczestnika/uczestniczki Projektu
5 | Adres e-mail uczestnika/uczestniczki

Projektu

Adres uczestnika/uczestniczki Projektu

6 Kraj POLSKA 7 Wojewoddztwo MAtOPOLSKIE
8 | Powiat 9 | Gmina

10 | Miejscowos¢ 11 | Kod pocztowy

12 | Ulica 13 | Nrdomu/ Nr

lokalu

UZUPEENIAJA WYLACZNIE Pracownicy POW, opiekunowie z zawodowych rodzin zastepczych, ktorzy
zgtaszajq sie do projektu w celu odbycia warsztatéw na opiekunéw usamodzielniania:

Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany/a petnigcy/petnigca funkcje

oswiadczam, ze:

(nazwa placowki POW/rodzina zastepcza zawodowa)

Pracuje w placéwce opiekuriczo-wychowawczej (POW) z terenu wojewddztwa matopolskiego lub

jestem zawodowa rodzing zastepczg zamieszkujgcg na terenie wojewddztwa matopolskiego.

Czytelny podpis

Oswiadczam, ze wczes$niej petnitem/am / NIE petnitem/am funkcje opiekuna samodzielnosci (zaznaczy¢

wtasciwe)

Czytelny podpis
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Informacja o specjalnych potrzebach w zwigzku z uczestnictwem w projekcie

U transport specjalistycznym srodkiem transportu UZASADNIENIE:
U jezyk migowy

U wsparcie zdalne (online, komunikatory

L1 iNNe, JAKIE? oot ettt

Ja, nizej podpisany/-a, Swiadomy/-a odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z
prawdg, oswiadczam, ze zapoznatem sie z Oswiadczeniem Uczestnika Projektu dotyczqcego zapisow
RODO oraz Regulaminem rekrutacji i udziatu w projekcie ,, Kierunek samodzielnos¢ — kompleksowy
program wsparcia na drodze do dorostosci” i w petni akceptuje jego tre$é oraz oswiadczam, iz dane
podane w niniejszym Formularzu zgfoszeniowym sg zgodne z prawda.

Jestem Swiadom/a iz projekt potrwa jedynie do 30 listopada 2026 roku.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis osoby reprezentujgcej
Placéwke/uczestnik projektu

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU
W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. , Kierunek samodzielnos¢ — kompleksowy program wsparcia
na drodze do dorostosci” dofinansowanego na podstawie umowy o dofinansowanie nr. 95/11/2025 o
realizacje zadania publicznego zleconego w ramach Programu Fundusz Inicjatyw Obywatelskich
NOWEFIO na lata 2021-2030., zwanego dalej Projektem oswiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, iz:
1. administratorem moich danych osobowych przetwarzanych w ramach Projektu jest Systema Sp.
z 0.0. z siedzibg w Starym Saczu ul. Partyzantéw 54F, wpisana do rejestru stowarzyszen pod
numerem KRS 0000064479, reprezentowana przez Prezes Zarzagdu Waldemara Zaka.
2. przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktérych
mowa w art. 6 ust. 1 lit. c) oraz art. 9 ust. 2 lit g) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2016/679 — dane osobowe s3 niezbedne dla realizacji Projektu na podstawie:
1) 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 dotyczgce Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu
Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgce rozporzadzenie
Rady (WE) nr 1083/2006;
2) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia 013
r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgce rozporzadzenie Rady (WE)
nr 1081/2006;
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10.

11.

12.

3) ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spéjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020;

4) rozporzadzenia Wykonawczego Komisji (UE) Nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r.
ustanawiajgce szczegdtowe przepisy wykonawcze do rozporzgdzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzordw stuzgcych do
przekazywania Komisji okreslonych informacji oraz szczegétowe przepisy dotyczgce
wymiany informacji miedzy beneficjentami a instytucjami zarzagdzajgcymi, certyfikujgcymi,
audytowymi i posredniczgcymi;

moje dane osobowe w zakresie wskazanym w pkt. 2 bedg przetwarzane wyfacznie w celu
realizacji Projektu w szczegdlnosci potwierdzenia kwalifikowalnos$ci wydatkéw, udzielenia
wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczo$ci oraz dziatan
informacyjno-promocyjnych.

moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Posredniczacej —
Narodowemu Instytututowi Wolnosci - Centrum Rozwoju Spoteczerstwa Obywatelskiego,
Warszawa (00-124), al. Jana Pawta Il 12 oraz podmiotom, ktére na zlecenie beneficjenta
uczestniczg w realizacji projektu. Moje dane osobowe mogg zostaé przekazane podmiotom
realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytucji Posredniczgcej lub beneficjenta. Moje
dane osobowe mogg zostac réwniez powierzone specjalistycznym podmiotom, realizujgcym na
zlecenie Instytucji Posredniczacej oraz beneficjenta kontrole i audyty w ramach Projektu.

moje dane osobowe bedg przechowywane do momentu zakorczenia realizacji i rozliczenia
projektu i zamkniecie i rozliczenia Projektu oraz zakoriczenia okresu trwatosci dla projektu i
okresu archiwizacyjnego, w zaleznosci od tego, ktéra z tych dat nastgpi pdzniej;

podanie danych ma charakter dobrowolny, aczkolwiek jest wymogiem ustawowym a
konsekwencjg odmowy ich podania jest brak mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach Projektu;
posiadam prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo ich: sprostowania, ograniczenia
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych zgodnie z art. 15-20 RODO;

posiadam prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych w sposéb opisany
powyzej. Przetwarzanie danych zostanie zaprzestane, chyba ze 1Z/IP bedzie w stanie wykazaé, ze
w stosunku do przetwarzanych danych istniejg prawnie uzasadnione podstawy, ktére sg
nadrzedne wobec intereséw, praw i wolnosci lub dane bedg nam niezbedne do ewentualnego
ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen;

mam prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uznam, iz
przetwarzanie moich danych osobowych narusza przepisy RODO;

moje dane osobowe mogg zostac¢ ujawnione innym podmiotom upowaznionym na podstawie
przepisOw prawa;

moje dane osobowe nie bedg przetwarzane w sposdb zautomatyzowany, w tym réwniez
profilowane

moge skontaktowac sie z Administratorem Danych Osobowych wskazanym w ust. 1, wysytajac
wiadomos¢ na adres poczty elektronicznej: kontakt.systema.pl lub pisemnie na adres: Systema
Sp. z 0.0. ul. Partyzantéw 54F, 33-340 Stary Sacz

Strona4z4



