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Formularz do projektu , Ztobek ,,Misiaczek-Pluszaczek” w m.Lublin”
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(wypetnia Beneficjent)

PROSIMY O WYPELNIENIE FORMULARZA ELEKTRONICZNIE

LUB RECZNIE, CZYTELNIE, DRUKOWANYMI LITERAMI

l. Dane personalne potencjalnego Uczestnika/czki projektu

Imie/Imiona:

Nazwisko:

Nazwisko rodowe:

Data urodzenia:

PESEL:

NIP (jesli dotyczy):

Adres zamieszkania::

Ulica:
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Nr domu: Nr lokalu:

Kod pocztowy:

Gmina: Powiat:

Wojewodztwo:

Telefon kontaktowy:

Adres e-mail:

1. Aktualny status zawodowy potencjalnego Uczestnika/czki projektu.

Oswiadczam, ze (zaznaczy¢ ,x"):

Jestem osobg fizyczng w wieku aktywnosci zawodowe;j - rodzicem lub
petnoprawnym opiekunem dziecka do lat 3 (od 20 tygodnia zycia do 3 lat) ]
1 . i . . . . L . [ Tak L] Nie
zamieszkujacym teren woj. lubelskiego: miasto Lublin (w rozumieniu przepisow
Kodeksu Cywilnego)*
Jestem osobg bezrobotna? , w tym: [1Tak [] Nie
2 | a. zarejestrowang w Urzedzie Pracy jako osoba bezrobotna ] Tak [] Nie
b. niezarejestrowang w Urzedzie Pracy jako osoba bezrobotna ] Tak [ Nie

! Nalezy podaé miejsce zamieszkania, w rozumieniu Kodeksu Cywilnego, tj. miejscowos¢, w ktérej przebywa sie z zamiarem
statego pobytu. Adres ten powinien umozliwi¢ kontakt w przypadku zakwalifikowania do projektu.

osoby pozostajace bez pracy, gotowe do podjecia pracy i aktywnie poszukujgce zatrudnienia. Niezaleznie od
spetnienia powyzszych przestanek, zarejestrowani bezrobotni sg zaliczani do osdb bezrobotnych. Osobami
bezrobotnymi sg zaréwno osoby bezrobotne w rozumieniu Badania Aktywnosci Ekonomicznej Ludnosci, jak i osoby
zarejestrowane jako bezrobotne. Definicja nie uwzglednia studentéw studidow stacjonarnych, nawet jesli spetniajg
powyzsze kryteria. Osoby kwalifikujgce sie do urlopu macierzynskiego lub rodzicielskiego, ktére sg bezrobotne w
rozumieniu niniejszej definicji (nie pobierajg $wiadczen z tytutu urlopu), sg réwniez osobami bezrobotnymi;

Taka sytuacja ma miejsce w momencie gdy np. osoba bezrobotna urodzita dziecko, niemniej w zwigzku z tym, iz jest
niezatrudniona nie pobiera od pracodawcy sSwiadczen z tytutu urlopu macierzynskiego lub rodzicielskiego. W
zwigzku z tym, nalezy ja traktowac jako osobe bezrobotng

2
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3 |Jestem osobg bierng zawodowo? [1Tak [] Nie

Jestem o0sobg pracujgcg rozumiang jako osobe przebywajgcg na urlopie
macierzynskim/ rodzicielskim (rozumianym jako $wiadczenie pracownicze, ktéry
zapewnia ptatny lub bezptatny czas wolny od pracy do momentu porodu i
4. | obejmuje pdzniejszg krotkoterminowg opieke nad dzieckiem) (rozumianym jako [J Tak L] Nie
Swiadczenie pracownicze, ktdry zapewnia ptatny lub bezptatny czas wolny od
pracy do momentu porodu i obejmuje pdzniejszg krétkoterminowa opieke nad
dzieckiem) wyrazajgca che¢ powrotu na stanowisko pracy*,

5 | Ponadto naleze do jednej z ponizszych grup:

a kobieta [l Tak [I Nie
b osoba z niepetnosprawnosciami’, [1Tak [] Nie
c osoba dtugotrwale bezrobotna®, [1 Tak [] Nie
d osoba o niskich kwalifikacjach’, (] Tak LI Nie

3 osoby, ktére w danej chwili nie tworzg zasobdw sity roboczej (tzn. nie pracujg i nie sg bezrobotne). Osoby bedace na
urlopie wychowawczym (rozumianym jako nieobecnos¢ w pracy, spowodowana opieka nad dzieckiem w okresie, ktory
nie miesci sie w ramach urlopu macierzyriskiego lub urlopu rodzicielskiego), sg uznawane za bierne zawodowo, chyba
Ze sg zarejestrowane juz jako bezrobotne (wowczas status bezrobotnego ma pierwszenstwo);

Osoby przebywajgce na urlopie wychowawczym nalezy uznawac za bierne zawodowo zgodnie z definicjg osoby
biernej zawodowo.

4 Osoby przebywajace na urlopie macierzyriskim/ rodzicielskim (rozumianym jako $wiadczenie pracownicze, ktéry
zapewnia pfatny lub bezptatny czas wolny od pracy do momentu porodu i obejmuje pdzniejsza krétkoterminowa
opieke nad dzieckiem) s3 uznawane za ,,0soby pracujace”.

5 osoby z niepethosprawnosciami w rozumieniu Wytycznych w zakresie realizacji zasady réwnosci szans i
niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami oraz zasady réwnosci szans kobiet i mezczyzn
w ramach funduszy unijnych na lata 2014-2020

6 definicja pojecia , dtugotrwale bezrobotny" rézni sie w zaleznosci od wieku:

= mtodziez (<25 lat) — osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres ponad 6 miesiecy (>6 miesiecy),

= dorosli (25 lat lub wiecej) — osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres ponad 12 miesiecy (>12 miesiecy).
definicja pojecia ,dtugotrwale bezrobotny" rézni sie w zaleznosci od wieku:
= mtodziez (<25 lat) — osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres ponad 6 miesiecy (>6 miesiecy),

= dorosli (25 lat lub wiecej) — osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres ponad 12 miesiecy (>12 miesiecy).
Wiek uczestnikdw projektu jest okreslany na podstawie daty urodzenia i ustalany w dniu rozpoczecia udziatu w
projekcie

7 osoby posiadajace wyksztatcenie na poziomie do ISCED 3 wtacznie. Definicja pozioméw wyksztatcenia (ISCED) zostata
zawarta w Wytycznych w zakresie monitorowania postepu rzeczowego realizacji programéw operacyjnych na lata
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Osoba sprawujaca opieke nad dzieckiem z niepetnosprawnoscia [1Tak [] Nie
osoba, ktérej dochdd netto na osobe w rodzinie nie przekracza 800 zt lub [1 Tak [] Nie
1200 zt w przypadku dziecka niepetnosprawnego

Wyksztatcenie (prosze zaznaczy¢ prawidtowa odpowiedz)

[ brak (brak formalnego wyksztatcenia)

[ podstawowe (ksztatcenie ukonczone na poziomie szkoty podstawowej)

[1 gimnazjalne (ksztatcenie ukonczone na poziomie szkoty gimnazjalnej)

[ ponadgimnazjalne (ksztatcenie ukonczone na poziomie szkoty Sredniej lub zasadniczej szkoty
zawodowej)

[ policealne (Ksztatcenie ukoriczone na poziomie wyzszym niz ksztatcenie na poziomie szkoty sredniej,
ktére jednoczesnie nie jest wyksztatceniem wyzszym)

[] Wyzsze (ksztatcenie ukoriczone na poziomie studiow wyzszych licencjackich, magisterskich,
doktoranckich)

Rodzaj wsparcia, jakim jest kandydat/ka zainteresowany/a (prosze zaznaczy¢ prawidtowg odpowiedz)

24 miesieczng opieka nad dzieckiem w nowo powstatym ztobku

Sfinansowaniem kosztéw ustugi biezgcej opieki nad dzie¢mi do .3 lat.

OSWIADCZENIA

2014-2020 w czesci dotyczacej wskaznikdw wspdlnych EFS monitorowanych we wszystkich Pl. Stopien uzyskanego
wyksztatcenia jest okreslany w dniu rozpoczecia uczestnictwa w projekcie. Osoby przystepujgce do projektu nalezy
wykazac jeden raz, uwzgledniajgc najwyzszy ukonczony poziom ISCED
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Ja NIZEJ POAPISANY/B....eriiiirieecie ettt e et e e et e et e e et e e e ette e eetbeeeetbeeeesaeesanbeessbeestaeesbeeseenseeesneeas

ZAMIESZKATY/@ oottt ettt e e et e e e bee et ba e e e bae e taeeeeabaeeatbaeeaateeeabeeetbaeeneaeans
(adres zamieszkania)

legitymujgcy/a sic dowodem 0SODISTYM ......cccuiiiiiiiiiie et ettt et et e e e eanas
(seria i numer dowodu osobistego)

VTA Lo 10 1Y s g T 2 2PN

Pouczony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawda:

W wierszach ponizej nalezy wykresli¢ niewtasciwg odpowiedz

1. Oswiadczam, ze posiadam petng zdolno$é do czynnosci prawnych oraz korzystam z petni praw
publicznych;

2. Oséwiadczam, ze w chwili przystapienia do projektu nie uczestnicze w analogicznym wsparciu w
ramach dziatania 9.4 Godzenie zycia zawodowego i prywatnego w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Lubelskiego na lata 2014-2020. Jednoczesnie zobowigzuje sie do nie
rozpoczecia udziatu w innym projekcie w ramach dziatania 9.4 Godzenie zycia zawodowego i
prywatnego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Lubelskiego na lata
2014-2020., w okresie mojego udziatu w projekcie pt. ,Ztobek ,Misiaczek-Pluszaczek” w m.Lublin ”
realizowanego przez INSPIRES Sp. z o.0.

3. Oswiadczam, ze wyrazam Swiadomie zgodnie z art. 7 ust. 2 Rozporzadzenia 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
(Dz.U. UE.L. 119/1 z 04.05.2016) zwanego ,RODO” wyrazng i dobrowolng zgode na przetwarzanie i zbieranie
moich danych osobowych przez Beneficjenta INSPIRES Sp. z 0.0., ul. Lubelska 36B, 21-100 Lubartéw i Partnera
projektu Fundacja TUP TUSIE, ul. Utanéw 16, 20-554 Lublin do celdw zwigzanych z przeprowadzeniem
rekrutacji, realizacji, monitoringu i ewaluacji projektu, a takze w zakresie niezbednym do wywigzania sie
Beneficjenta z obowigzkéw wobec Instytucji Zarzadzajacej Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Lubelskiego na lata 2014-2020. Jednoczesnie oswiadczam, ze moja zgoda spetnia wszystkie
warunki o ktérych mowa w art. 7 RODO, tj. przystuguje mi mozliwosc jej wycofania w kazdym czasie, zapytanie

(nspires




Fundusze lubelskie i |
= ey P Unia Europejska s
Euro peJSkle 2 (S‘Wﬁ HC[E! Europejski Fundusz Spoteczny Ty

Program Regionalny

Projekt ,,Zlobek ,,Misiaczek-Pluszaczek” w m.Lublin” wspélfinansowany ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Spolecznego w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Lubelskiego na lata 2014-2020

o zgode zostato mi przedstawione w wyraznej i zrozumiatej formie oraz poinformowano mnie o warunku
mozliwosci jej rozliczalnosci.

4. Oswiadczam, ze Swiadomy/-a odpowiedzialnos$ci karnej za fatszywe zeznania wynikajace z art. 233 (podanie
nieprawdy lub zatajenie nieprawdy) ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U. z 2017 r., poz. 2204
z péin. zm.) zawarte w niniejszym formularzu informacje sg zgodne z prawda oraz stanem faktycznym.
Ponadto nie bytem/-am karany/-a za przestepstwa popetnione umyslnie scigane z oskarzenia publicznego i
przestepstwa skarbowe popetnione umyslinie oraz nie toczy sie przeciwko mnie postepowanie karne.

5. O$wiadczam, ze zgodnie z wymogami zawartymi w Regulaminie projektu, Regulaminie ztobka i Formularzu
zgtoszeniowego jestem uprawniony/-a do uczestnictwa w projekcie.

Il. Zataczniki obligatoryjne do Formularza zgtoszeniowego (nalezy zaznaczy¢ znakiem ,x” dokumenty,
ktdre sie zatacza):

[] Akt urodzenia dziecka (dotyczy wszystkich kandydatéw/dek)

[1 Aktualne zaswiadczenie z wtasciwego Urzedu Pracy (dotyczy osoby zarejestrowanej jako bezrobotnej)

[ 1 Kopia orzeczenia o niepetnosprawnosci lub inny dokument potwierdzajgcy stan zdrowia (dotyczy oséb z
niepetnosprawnosciami)

[] Zaswiadczenie z zaktadu pracy potwierdzajgce przebywanie na urlopie macierzyriskim/rodzicielskim
(dotyczy osdb pracujacych przebywajgcych na urlopie macierzyriskim/rodzicielskim) wraz z oswiadczeniem

o checi powrotu na stanowisko pracy oraz wskazanym okresie zatrudnienia.

[] Dokument urzedowy potwierdzajgcy przebywanie na urlopie wychowawczym i/lub urlopie np.
zaswiadczenie z ZUS o ubezpieczeniu- dotyczy osdb przebywajgcych na urlopie wychowawczym (biernych
zawodowo)

L IINI: ettt e et e e ettt e aeeeaate seabessaseea bt s enbe e et bt st ae sataenre s eaateeea bt et ten st s enresennte et beesasten sreaenanesen

(miejscowos¢, data) ( podpis potencjalnego Uczestnika/czki projektu )
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Szanowni Panstwo;

W zwigzku z rozpoczeciem stosowania z dniem 25 maja 2018 r. Rozporzadzenia 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), zwanego
dalej,,RODO”, informujemy, iz od dnia 25 maja 2018 r. przystuguja Pani / Panu okreslone ponizej prawa zwigzane za przetwarzaniem
Pani / Pana danych osobowych.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 RODO informujemy, iz:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest INSPIRES Spdtka z ograniczong odpowiedzialnoscig, ul. Lubelska 36B,
21-100 Lubartéw, NIP:7142044672, REGON:061663664 adres email: info@inspires.pl, strona internetowa:
www.inspires.pl [dalej: INSPIRES Sp. z 0.0.] oraz Partnera projektu Fundacja TUP TUSIE, ul. Utandw 16, 20-554 Lublin, NIP:
7123345444

2. Zostata wyznaczona osoba do kontaktu w sprawie przetwarzania danych osobowych, adres Beneficjent email:
info@inspires.pl, tel.796-822-263, partner projektu: kontakt@tuptusie.org

3. Dane osobowe uzyskane w trakcie zawierania z Paristwem wspdtpracy na podstawie umowy, oswiadczen i innych
dokumentow wigzacych oraz w trakcie ich trwania bedg gromadzone przez INSPIRES Sp. z 0.0. / Fundacja TUP TUSIE,

4. Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane przez INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP TUSIE, w nastepujacych celach:

e  realizacji obowigzkéw INSPIRES Sp. z o.0. / Fundacja TUP TUSIE, przewidzianych prawem, m.in. korzystania i
przekazywania informacji wymaganych przez instytucje nadrzedne w stosunku do firmy INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP
TUSIE, tj. Urzad Skarbowy, ZUS, PIP, Instytucje Zarzadzajace/Instytucje Posredniczace w ramach Programdéw Unijnych

e do zawarcia, dokonywania zmian oraz realizacji zawartych miedzy nami umoéw/ porozumier/ decyzji oraz $wiadczenia dla
Panstwa oferowanych przez nas ustug,

e  realizacji praw i obowigzkéw wynikajgcych z umowy / porozumienia /oswiadczenia/decyzji lub innego obowigzujgcego
dokumentu, w tym: rozliczania finansowego, wyptaty wynagrodzen/zobowigzan finansowych/monitoringu i kontroli

e  ochrony praw INSPIRES Sp. z 0.0. / Fundacja TUP TUSIE, zgodnie z przepisami prawa w tym w szczegdlnosci dochodzenia
zalegtych ptatnosci w ramach proceséw windykacyjnych i proceséw sgdowych,

®  prowadzenia dziatan informacyjno — promocyjnych w przypadku wyrazenia przez Parstwa osobnych zgdd,

INFORMUIJEMY, ze:

1. przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do wtasciwego organu nadzorczego (Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych lub organu bedacego jego nastepca)

2. podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Podanie danych jest obowigzkowe, a
konsekwencjg niepodania danych osobowych bedzie brak mozliwos$ci Panstwa obstugi.

3. Panstwa dane osobowe nie beda wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji ani profilowania, o
ktéorym mowa w art. 22 RODO;

4, zadania dostepu do Danych osobowych; osoba, ktérej dane dotyczg, jest uprawniona do uzyskania od INSPIRES Sp. z 0.0./
Fundacja TUP TUSIE, potwierdzenia, czy przetwarzane s3 dane osobowe jej dotyczgce, a jesli ma to miejsce, jest
uprawniona do uzyskania dostepu do nich. INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP TUSIE, dostarczy Paristwu na zadanie kopie
Panstwa Danych osobowych podlegajacych przetwarzaniu. Za wszelkie kolejne kopie, o ktére zwrdca sie Panstwo,
INSPIRES Sp. z o0.0./ Fundacja TUP TUSIE, moze pobra¢ optate w rozsadnej wysokosci wynikajacej z kosztéw
administracyjnych;

5. sprostowania Danych osobowych, ktére Panstwa dotycza, a ktdre s nieprawidtowe. Z uwzglednieniem celéw
przetwarzania, majg Panstwo prawo Zzadania uzupetnienia niekompletnych Danych osobowych, w tym poprzez
przedstawienie dodatkowego oswiadczenia;

6. usuniecia Danych osobowych ("prawo do bycia zapomnianym"); majg Paristwo prawo zadania, o ile zachodzg okolicznosci
przewidziane prawem, niezwtocznego usuniecia dotyczgcych Paristwa Danych osobowych, a INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja
TUP TUSIE ma obowigzek bez zbednej zwtoki usungc takie Dane osobowe; ograniczenia przetwarzania Paristwa Danych
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osobowych; w takim przypadku, INSPIRES Sp. z 0.0. / Fundacja TUP TUSIE, wskaze na Panstwa zgdanie takie Dane
osobowe, a ich przetwarzanie moze zostac ograniczone tylko i wytgcznie do okreslonych celdw;

7. przenoszenia Danych osobowych; pod pewnymi warunkami macie Panstwo prawo otrzymaé w ustrukturyzowanym,
powszechnie uzywanym formacie, nadajacym sie do odczytu maszynowego Dane osobowe Panstwa dotyczace,
przetwarzane przez INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP TUSIE, oraz macie Panstwo prawo przesta¢ te Dane osobowe
innemu podmiotowi;

8. sprzeciwu; w pewnych okolicznosciach majg Panstwo prawo w dowolnym momencie wnie$¢ sprzeciw - z przyczyn
zwigzanych z Panistwa szczegdlng sytuacjg - wobec przetwarzania dotyczgcych Panstwa Danych osobowych, a na INSPIRES
Sp. z 0.0./ Fundacja TUP TUSIE, moze cigzy¢ obowigzek zaprzestania przetwarzania takich Danych osobowych

INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP TUSIE zobowigzuje sie stosowac odpowiednie $rodki bezpieczenstwa, zaréwno techniczne jak i
organizacyjne, aby chroni¢ Panstwa Dane osobowe. Dane osobowe beda przechowywane przez INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP
TUSIE, i/ lub Przetwarzajacych dane, wytgcznie przez czas niezbedny do osiggniecia celdw, dla ktérych dane te sg gromadzone,
wykonania obowigzkdw wynikajgcych z przepiséw prawa, maksymalnie przez okres zabezpieczenia materiatow niezbednych dla
postepowan prawnych (w tym podatkowych, rozliczeniowych w zakresie projektéw unijnych) oraz do czasu ewentualnego
przedawnienia roszczen Panstwa i INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP TUSIE,.

Niniejsza Informacja stanowi zgodnie z art.6 ust.1 lit.a RODO dobrowolne wyrazenie zgody na ,udostepnienie Panstwa Danych
Osobowych” firmie INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP TUSIE,, w przypadku braku zgodny na udostepnienie danych osobowych
prosimy o pisemng informacje zwrotng przestang drogg elektroniczng na adres info@inspires.pl lub kontakt@tuptusie.org lub
pocztg tradycyjng na adres INSPIRES Sp. z 0.0./ Fundacja TUP TUSIE,. W przypadku braku informacji zwrotnej, brak sprzeciwu
rozumiany jest jako dobrowolne i Swiadome wyrazenie zgodny na ,udostepnienie danych osobowych”.

W przypadku jakichkolwiek pytan dotyczgcych Danych osobowych lub wykonywania praw w zakresie prywatnosci, prosimy o
kontakt z Inspektorem Ochrony Danych INSPIRES Sp. z 0.0. pod adresem: INSPIRES Sp. z 0.0. ul. Mariana Rapackiego 12, 20-150
Lublin/ Fundacja TUP TUSIE, ul. Utanéw 16, 20-554 Lublin. Informujemy o mozliwosci okresowej aktualizacji niniejszej Informacji

zgodnie z obowigzujgcym prawem (np. jesli wdrazamy nowe systemy lub procesy, ktére wigza sie z wykorzystaniem danych
osobowych) i w takim przypadku bedziemy odpowiednio informowa¢ Paristwa o wprowadzanych zmianach.

(miejscowos¢, data) (Czytelny podpis osoby wypetniajacej Formularz)

I11. Ocena kwalifikowalno$ci uczestnictwa w Projekcie (wypelnia Beneficjent).

Kandydat spetnia/nie spetnia=wstepne kryteria uczestnictwa w Projekcie.

Data oraz czytelny podpis osoby weryfikujgcej formularz rekrutacyjny:

(nspires
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