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KARTA ZGtOSZENIOWA

do udziatu w projekcie
»Suwalskie Centra Kompetencji Zawodowej — kompleksowy model modernizacji systemu ksztatcenia
zawodowego na terenie Miasta Suwatki”
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PROSIMY O CZYTELNE WYPEENIENIE RUBRYK DRUKOWANYMI LITERAMI | ZAZNACZENIE KRZYZYKIEM ODPOWIEDNIEGO KWADRATU

DANE PODSTAWOWE UCZESTNIKA PROJEKTU

Imie (imiona) Wyksztatcenie | O gimnazjalne
Nazwisko PESEL
Szkofa

Kierunek nauki

DANE KONTAKTOWE | ADRES ZAMIESZKANIA UCZESTNIKA PROJEKTU

Wojewoddztwo PODLASKIE Powiat Gmina
Kod pocztowy - Miejscowosc
Ulica Nr domu /
lokalu
Tel. kontaktowy Adres e-mail

STATUS* OSOBY NA RYNKU PRACY W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU

Osoba bierna zawodowo, w tym uczaca sie O TAK

STATUS* UCZESTNIKA PROJEKTU W CHWILI PRZYSTAPIENIA DO PROJEKTU

OTAK  ONIE

Osoba nalezaca do mniejszosci narodowe;j lub etnicznej, migrant, osoba obcego pochodzenia
CJODMAWIAM PODANIA DANYCH

Osoba bezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do mieszkan OTAK O NIE

Osoba z niepetnosprawnosciami OTAK ONIE
0J ODMAWIAM PODANIA DANYCH

0O TAK O NIE

Osoba w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (innej niz wymienione powyzej), w tym: 3 ODMAWIAM PODANIA DANYCH

e  pochodzaca z obszaréw wiejskich OTAK ONIE

* Definicje poszczegdlnych kategorii znajduja sie w Regulaminie rekrutacji.

Oswiadczam, ze powyzisze dane s3 zgodne z prawd3.

Czytelny podpis uczestnika projektu/rodzica lub opiekuna prawnego®

1 W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej o$wiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna.
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OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwigzku z przystgpieniem do/wzieciem udziatu w realizacji projektu pn. ,Suwalskie Centra Kompetencji Zawodowej —

kompleksowy model modernizacji systemu ksztatcenia zawodowego na terenie Miasta Suwatki” oswiadczam, ze

przyjmuje do wiadomosci, iz:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

administratorem moich danych osobowych jest Minister wtasciwy ds. rozwoju regionalnego, majgcy siedzibe przy
ul. Wspdlnej 2/4, 00-926 Warszawa;

dane kontaktowe inspektora ochrony danych (e-mail: iod@miir.gov.pl i iod@wrotapodiasia.pl);

podstawe prawng przetwarzania moich danych osobowych jest obowigzek prawny cigzgcy na administratorze art. 6
ust. 1 lit. c) oraz art. 9 ust. 2 lit. g) 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 (RODO) (Dziennik Urzedowy UE L 119)
oraz wykonanie zadania realizowanego w interesie publicznym (art. 6 ust. 1 lit. e) RODO) wynikajacego z zapiséw
ustawy wdrozeniowej — dane osobowe s3 niezbedne dla realizacji Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Podlaskiego na lata 2014-2020;

moje dane osobowe bedg przetwarzane wytacznie w celu realizacji ww. Projektu, w zakresie zarzadzania, kontroli,
audytu, ewaluacji, monitorowania, sprawozdawczosci i raportowania w ramach Programu oraz zapewnienia
realizacji obowigzku informacyjnego dotyczagcego przekazywania do publicznej wiadomosci informacji o
podmiotach uzyskujgcych wsparcie z funduszy polityki spdjnosci w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Podlaskiego na lata 2014-2020 (RPOWP 2014-2020),

moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Zarzadzajgcej/Instytucji Posredniczacej -
Departament Europejskiego Funduszu Spotecznego w Urzedzie Marszatkowskim Wojewddztwa Podlaskiego, ul.
Poleska 89, 15-874 Biatystok, beneficjentowi realizujgcemu projekt - Lider: Miasto Suwatki, Mickiewicza 1, 16-400
Suwatki, Partner: Biatostocka Fundacja Ksztatcenia Kadr, ul. Spoétdzielcza 8, 15-441 Biatystok oraz podmiotom, ktoére
na zlecenie beneficjenta uczestniczg w realizacji projektu - bedg odpowiedzialne za realizacje stazy zawodowych,
kurséw i szkolen, walidacji i certyfikacji kompetencji, seminaridw dla uczniéw, wyjazdéw edukacyjnych zostang
wylonione w pdziniejszym terminie zgodnie z zasadg konkurencyjnosci. Moje dane osobowe mogg zostac
przekazane podmiotom realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie Powierzajgcego, Instytucji Zarzadzajgcej
RPOWP, Instytucji Posredniczacej lub beneficjenta oraz mogg zostac¢ rowniez powierzone specjalistycznym firmom
realizujgcym na zlecenie Powierzajgcego, Instytucji Zarzadzajgcej RPOWP Instytucji Posredniczacej lub beneficjenta
kontrole i audyt w ramach RPOWP na lata 2014-2020;

podanie danych jest wymogiem ustawowym pozwalajgcym na realizacje celéw wymienionych w pkt. 4, niepodanie
danych osobowych wyklucza z udziatu w ww. Projekcie;

kategoriami odbiorcéw danych sg: Instytucje posredniczagce we wdrazaniu RPOWP na lata 2014-2020 oraz
podmioty, ktdre na zlecenie beneficjenta uczestniczg w realizacji, Podmioty Swiadczgce ustugi IT, Podmioty
wykonujgce badania ewaluacyjne, osoby upowaznione, operatorzy pocztowi oraz podmioty wykonujace zadania w
zakresie archiwizacji;

moje dane osobowe bedg przetwarzane przez okres wynikajacy z realizacji RPOWP 2014-2020 oraz z przepiséw
prawa dot. archiwizacji;
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9) mam prawo dostepu do tresci swoich danych osobowych oraz prawo zgdania ich sprostowania, usuniecia lub
ograniczenia przetwarzania, a takze prawo do sprzeciwu;

10) mam prawo do whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uznam, ze przetwarzanie
moich danych osobowych narusza przepisy RODO;

11) moje dane osobowe nie bedg wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji ani profilowania, o
ktérym mowa w art. 22 rozporzgdzenia RODO;

12) po zakonczeniu udziatu w projekcie udostepnie beneficjentowi dane dotyczgce mojego statusu na rynku pracy oraz
informacje na temat udziatu w ksztatceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia kompetencji w celu
realizacji zadan w zakresie monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno —
promocyjnych w ramach RPOWP 2014-2020"".

Miejscowosc i data Czytelny podpis uczestnika projektu/rodzica lub opiekuna prawnego

1. Zapoznatem/am sie z regulaminem rekrutacji do projektu, w petni go akceptuje oraz spetniam kryteria
kwalifikowalnosci uprawniajace do udziatu w projekcie.

2. Zostatem/tam poinformowany/na, ze projekt jest wspoétfinansowany ze Srodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego.

3. W zwiazku z promocja projektéw finansowanych ze $rodkéw Unii Europejskiej wyrazam/nie wyrazam? zgody na:
utrwalanie mojego wizerunku na zdjeciach, publikowanie zdjeé na stronie internetowej projektu, publikowanie zdje¢
w prasie lokalnej i regionalnej.

Miejscowosc i data Czytelny podpis uczestnika projektu/rodzica lub opiekuna prawnego

2 Niepotrzebne skresli¢.
** Dotyczy uczestnika projektu.
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