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Deklaracja uczestnictwa w projekcie

Kompleksowe wsparcie dla Lubuszan w zakresie jezykdw obcych i szkolern komputerowych
(nr RPLB.08.03.00-08-0063/17)

1 |Kraj
2 |Imie
3 |Nazwisko
4 |PESEL
5 |Pleé [J kobieta [l mezczyzna
Wiek w chwili przystepowania do
6 Projektu. lat
(na dzien podpisania deklaracji). [T
Dane 0 ISCED 0 nizsze niz podstawowe
uczestnika J ISCED 1 podstawowe
Wyksztatcenie na poziomie szkofy podstawowej
[1 ISCED 2 Gimnazjalne
Wyksztatcenie na poziomie szkoty gimnazjalnej
[0 ISCED 3 Ponadgimnazjalne
Wyksztatcenie na poziomie szkoty Sredniej (np. liceumn,
. liceum
(NS S profilowane, technikum, technikum uzupetniajgce, zasadnicza
szkota zawodowa)
[l ISCED 4 Policealne
Wyksztafcenie na poziomie powyzej szkoty Sredniej, ktore
Jjednoczesnie nie jest wyksztatceniem wyzszym
[0 ISCED 5-8 Wyzsze
Wyksztatcenie na poziomie szkoty wyzszej
8 |Wojewddztwo
9 |[Powiat
10| Gmina
Baine 11| Miejscowosé
Kontaktowe
Uczestnika [12|Ulica
adres
13| Nr budynku
14| Nr lokalu
15|Kod pocztowy
16| Telefon kontaktowy
17| Adres poczty elektronicznej (e-mail)
18] Osoba z terenéw wiejskich O tak e

Szczegébly wsparcia:

19

Status osoby

rynku pracy w

chwili
przystapienia
do projektu

Osoba pozostajgca bez pracy, gotowa do podjecia pracy i aktywnie poszukujgca

zatrudnienia:

1. Osoba bezrobotna zarejestrowana w ewidencji urzedéw pracy 0tak

na

2. Osoba bezrobotna niezarejestrowana w ewidencji urzedow pracy 0 tak
W tym dtugotrwale bezrobotny (osoby bezrobotne nieprzerwanie przez okres

ponad 12miesiecy) 0 tak
Osoba bierna zawodowo (osoby, ktére w danej chwili nie tworzg zasobéw sity

roboczej tzn. nie pracujg i nie sg bezrobotne) — cigg dalszy na drugiej stronie [ tak
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W tym:

[1 inne

[l uczaca sie

[0 nieuczestniczaca w ksztatceniu lub szkoleniu

Osoba pracujaca:
Zatrudniony (petna nazwa miejsca pracy):

[0  w administracji rzagdowej

[J w administracji samorzadowej

0 wMMSP

0 w duzym przedsiebiorstwie

[l w organizacji pozarzadowej

[0 prowadzaca dziatalno$¢ na wlasny rachunek (prowadzgca dziatalno$¢
gospodarczg, gospodarstwo rolne lub praktyke zawodowg)

inne

O

Wykonywany zawoéd:
0 Inny

0 Instruktor praktycznej nauki zawodu

0 Nauczyciel ksztalcenia ogoélnego

01 Nauczyciel wychowania przedszkolnego

Nauczyciel ksztalcenia zawodowego

0 Pracownik instytucji systemu ochrony zdrowia

Kluczowy pracownik instytucji pomocy i integracji spotecznej

Pracownik instytucji rynku pracy

Pracownik instytucji szkolnictwa wyzszego

Pracownik instytucji systemu wspierania rodziny i pieczy zastepczej

01 Pracownik osrodka wsparcia ekonomii spotecznej

Pracownik poradni psychologiczno-spotecznej

Rolnik Oznacza osobe bedgcg rolnikiem oraz domownikiem w rozumieniu
Ustawy z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw (Dz.
U.z1991r. Nr7, poz. 24, z p6zn. zm.)

tak

0]

Status
Uczestnika
projektu w
chwili
przystapieni
a do projektu

Osoba nalezaca do mniejszosci narodowej lub etnicznej (karaimska, femkowska,
romska ,tatarska), migrant, osoba obcego pochodzenia (kazda osoba, ktéra nie
posiada polskiego obywatelstwa)

ODMOWA PODANIA INFORMACJI

tak

tak

Osoba bezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do mieszkan (Bez
dachu nad gfowg, bez miejsca zamieszkania, niezabezpieczone zakwaterowanie,
nieodpowiednie warunki mieszkaniowe)

tak

Osoba z niepetnosprawnosciami (Osoba niepetnosprawna w rozumieniu ustawy z
dnia

27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu 0séb
niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721, z p6zn. zm.), a takze osoba z
zaburzeniami psychicznymi, o ktérych mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o
ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. 1994 nr 111, poz. 535), tj. osoba z
odpowiednim

orzeczeniem lub innym dokumentem poswiadczajgcym stan zdrowia

ODMOWA PODANIA INFORMACJI

tak

tak

Osoba przebywajgca w gospodarstwie domowym bez oséb pracujacych
(gospodarstwo domowe, w ktérym Zzaden cztonek nie pracuje; wszyscy cztonkowie sg
albo bezrobotni albo bierni zawodowo)

W tym: w gospodarstwie domowym z dzieémi pozostajacymi na utrzymaniu

[

tak

tak
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Osoba zyjgca w gospodarstwie sktadajgcym sie z jednej osoby dorostej O tak
i dzieci pozostajgcych na utrzymaniu
Osoba w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (inne niz wymienione
powyzej) [ tak
0 tak
ODMOWA PODANIA INFORMACJI

Dodatkowe ....................................................................................................................................
potrzeby w
Dllwigzku z
UCZESIMICIWEIM | ittt eteerteeeesseesse e eesaeesseesesseneessaessesenesseaneesaeeeseenseenseeseenseensenanenneesenneensennsnnn
W projekcie
Szkolenia jezykowe:
[0 szkolenie z zakresu jezyka angielskiego (120 h)
[J szkolenie z zakresu jezyka niemieckiego (120 h)
[0 szkolenie z zakresu jezyka francuskiego (120 h)
[ Al - Zerowy
J A2 - Podstawowy
22. Dane [J B1- Ponadpodstawowy
dotyczq_ce [ B2 — Sredniozaawansowany
wsparcia
[J C1- Zaawansowany
Jak ocenia Pan/i aktualnie swoja znajomosé jezyka? = C2 - Biegty
Szkolenia komputerowe:
Poziom A (1 modut 20h, max 100h) — podstawowy
1 Poziom B (1 modut 30h, max 150h) — Sredniozaawansowany
1 Poziom C (1 modut 60h, max 300h) — zaawansowany

Oswiadczam, iz spetniam warunki kwalifikujgce mnie do udziatu w projekcie tj.:

e Jestem osobg dorostg w wieku 25-64 lata (w wieku aktywnosci zawodowej) i z wiasnej inicjatywy jestem
zainteresowanaly nabyciem uzupetnieniem lub podwyzszeniem umiejetnosci i kompetencji w obszarach
znajomosci jezykoéw obcych i/lub ICT.

e Zamieszkuje na obszarze wojewddztwa lubuskiego w rozumieniu przepiséw Kodeksu Cywilnego.

¢ Nie uczestnicze w procesie ksztatcenia formalnego.

Wyrazam zgode na uczestnictwo w projekcie i oswiadczam, ze zostatem poinformowany o wspétfinansowaniu projektu
przez Unie Europejskg w ramach Srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego, ktéry realizowany jest w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego — Lubuskie 2020, O$ priorytetowa 8: Nowoczesna edukacja, Dziatanie 8.3.
Upowszechnienie ksztatcenia ustawicznego zwigzanego z nabywaniem i doskonaleniem kwalifikacji zawodowych.
Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za o$éwiadczenie nieprawdy, na podst. Art. 233 § 1 i 2 Ustawy z dnia 6 czerwca
1997r. Kodeks Karny (Dz. U. 1997r., Nr 88, poz. 553 z pdzniejszymi zmianami) tj.: ,Kto sktada zeznanie majgce stuzyc za
dowdd w postepowaniu sgdowym lub innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznajgc nieprawde lub
zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3. Warunkiem odpowiedzialno$ci jest, aby przyjmujgcy
zeznanie, dziatajgc w zakresie swych uprawnien, uprzedzit zeznajgcego o odpowiedzialnosci karnej za fatszywe zeznania
lub odebrat od niego przyrzeczenie”, oswiadczam, iz powyzsze dane sg zgodne z prawdg.

Jednoczes$nie zobowigzuje sie do:

- obecnosci na spotkaniach organizowanych w ramach projektu;

- wypetniania testow, ankiet (zwigzanych z badaniami ewaluacyjnymi) i udzielania informac;ji, zaréwno w trakcie
trwania projektu jak i po jego zakohczeniu.

Data i podpis uczestnika projektu
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OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwigzku z przystgpieniem do projektu. “Kompleksowe wsparcie dla Lubuszan w zakresie jezykéw obcych i
szkolen komputerowych” oswiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, ze:

1.

2.

Administratorem moich danych osobowych jest Ministerstwo Rozwoju, posiadajgce siedzibe przy Placu Trzech
Krzyzy 3/5, 00-507 Warszawa.

Podstawe prawng przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 23 ust. 1 pkt 2 lub art. 27 ust. 2 pkt 2 ustawy
z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2015 r. poz. 2135 ze zm.) — dane osobowe sg
niezbedne dla realizacji Regionalnego Programu Operacyjnego Lubuskie 2020 w odniesieniu do zbioru Centralnego
systemu teleinformatycznego wspierajgcego realizacje programéw operacyjnych na podstawie:

a) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.
ustanawiajgcego wspolne 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 ustanawiajgcego
przepisy ogoélne dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Funduszu Spéjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgcego
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006,

b) rozporzagdzenia 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 1081/20086,

c) ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programow w zakresie polityki spéjnosci finansowanych
w perspektywie finansowej 2014—2020,

d) rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r. ustanawiajgcego
szczegotowe przepisy wykonawcze do rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013
w odniesieniu do wzoréw stuzacych do przekazywania Komisji okreslonych informacji oraz szczegoétowe
przepisy dotyczgce wymiany informacji miedzy beneficjentami a instytucjami zarzgdzajacymi, certyfikujgcymi,
audytowymi i posredniczgcymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str. 1)

Moje dane osobowe bedg przetwarzane wytgcznie w celu realizacji projektu ,Kompleksowe wsparcie dla Lubuszan w
zakresie jezykow obcych i szkolen komputerowych”, w szczegolnosci potwierdzenia Kwalifikowalnosci wydatkow,
udzielenia wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-
promocyjnych w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Lubuskie 2020.

Moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania beneficjentowi realizujgcemu projekt — LINGUA VIVA
Matgorzata Zielinska, ul. Bolestawa Chrobrego 4/4, 65-052 Zielona Géra (nazwa i adres beneficjenta/lidera). Moje
dane osobowe mogg zostal przekazane podmiotom realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytucji
Zarzadzajgcej lub beneficjenta. Moje dane osobowe mogg zosta¢ réwniez powierzone specjalistycznym firmom,
realizujgcym na zlecenie Instytucji Zarzgdzajgcej oraz beneficjenta kontrole i audyt w ramach RPO Lubuskie 2020.
Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest rbwnoznaczna z brakiem mozliwosci
udzielenia wsparcia w ramach projektu.

W terminie 4 tygodni po zakonhczeniu udziatu w projekcie przekaze beneficjentowi dane dotyczgace mojego statusu na
rynku pracy oraz informacje na temat udziatu w ksztatceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia
kompetencji.

Mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA
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