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Załącznik nr 1a do Regulaminu 
 

Formularz zgłoszeniowy do udziału w projekcie1 

„ROWES – wzmocnienie sektora ES w subregionie I” 
 

Instrukcja wypełniania 

1. Wypełnij WIELKIMI LITERAMI 

2. Pola wyboru zaznacz znakiem X 

3. Wypełnij kolorem czarnym lub niebieskim (nie ołówkiem) 

Ważne! 

1. Przed rozpoczęciem wypełniania niniejszego Formularza należy zapoznać się z Regulaminem 

świadczenia usług Rzeszowskiego Ośrodka Wsparcia Ekonomii Społecznej w subregionie I. 

2. Odmowa podania informacji w części IV skutkować będzie brakiem możliwości udziału 

w projekcie. 

Wypełnia pracownik Rzeszowskiego Ośrodka Wsparcia Ekonomii Społecznej  
 

Data wpływu 

   

Numer Uczestnika Projektu
  

Imię i nazwisko pracownika ROWES 

przyjmującego formularz 
 

Część I: Dane kandydata projektu (należy uzupełnić lub zaznaczyć) 
 

       Imię 

 

 Nazwisko 

 

Obywatelstwo

  

 PESEL 

Brak PESEL2    ☐ 

 Telefon kontaktowy 

Adres e-mail  

 
1 Wypełnienie oraz złożenie Formularza zgłoszeniowego jest równoznaczne z deklaracją przystąpienia do udziału w projekcie  
„ROWES – wzmocnienie sektora ES w subregionie I”. 
2 Dotyczy obcokrajowców, w przypadku braku numeru PESEL. 
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Płeć ☐ Kobieta       ☐ Mężczyzna  

Wykształcenie  ☐ średnie I stopnia lub niższe (ISCED 0-2) 

☐ ponadgimnazjalne (ISCED3) lub             

policealne (ISCED4) 

      ☐ wyższe (ISCED 5-8) 

 
 

Część II: Dane kontaktowe kandydata projektu (należy uzupełnić lub zaznaczyć) 
 

 

Adres zamieszkania             Ulica 

   

 

    Numer budynku   Numer lokalu  

 

 

   Kod pocztowy Miejscowość 

 

 

       Gmina 

 

         Powiat 

☐ m. Rzeszów 

☐ rzeszowski 

☐ kolbuszowski 

☐ stalowowolski 

☐ niżański 

☐ inny (proszę wpisać jaki?)  

 
       Województwo 

☐ podkarpackie 

☐ inne (proszę wpisać 

jakie?) 
 

Kraj  

        ☐ Polska 
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Adres do korespondencji                      Ulica  

Podaj, jeżeli Twój adres jest inny 

 

    Numer budynku   Numer lokalu  

 

 

   Kod pocztowy Miejscowość 

 

 

Część III: Status osoby na rynku pracy w chwili złożenia formularza zgłoszeniowego 
do udziału w projekcie (należy uzupełnić lub zaznaczyć) 
 
Na potwierdzenie statusu kandydata na uczestnika projektu wymagane jest dołączenie dokumentów 
określonych w §3 ust.7 Regulaminu świadczenia usług ROWES 

 

☐ Osoba bezrobotna3, w tym:    

☐ Osoba bezrobotna niezarejestrowana w ewidencji urzędów pracy, 
lub 

☐ Osoba bezrobotna zarejestrowana w ewidencji urzędów pracy w tym: 
☐ Osoba długotrwale bezrobotna4 

☐ Inna  

 

lub 

 

☐ Osoba bierna zawodowo5, w tym: 

☐ Osoba ucząca się lub kształcąca 
 

 
 
 

(proszę obowiązkowo podać nazwę i adres jednostki oświatowej w tym kod pocztowy oraz   
planowaną datę zakończenia edukacji) 

☐ Osoba nieuczestnicząca w kształceniu lub szkoleniu 

☐ inne (proszę wpisać)  
 

 
3Osoba pozostająca bez pracy, gotowa do podjęcia pracy i aktywnie poszukującą zatrudnienia. Niezależnie od spełnienia powyższych przesłanek, 
osoba zarejestrowana jako bezrobotna jest zaliczana do osób bezrobotnych. Osobą bezrobotną jest zarówno osoba bezrobotna w rozumieniu 
Badania Aktywności Ekonomicznej Ludności, jak i osoba zarejestrowana jako bezrobotna. Definicja nie uwzględnia studentów studiów 
stacjonarnych, nawet jeśli spełniają powyższe kryteria. Osoba kwalifikująca się do urlopu macierzyńskiego lub rodzicielskiego, która jest 
bezrobotna w rozumieniu niniejszej definicji (nie pobiera świadczeń z tytułu urlopu), jest również osobą bezrobotną. 
4Oznacza to bezrobotnego pozostającego w rejestrze powiatowego urzędu pracy łącznie przez okres ponad 12 miesięcy w okresie ostatnich 2 lat, z 
wyłączeniem okresów odbywania stażu i przygotowania zawodowego dorosłych. 
5osoba, która w danej chwili nie tworzy zasobów siły roboczej (tzn. nie jest osobą pracującą ani bezrobotną). Za osoby bierne zawodowo uznawani 
są m.in.:  
a) studenci studiów stacjonarnych, chyba że są już zatrudnieni (również na część etatu) to wówczas powinni być wykazywani jako osoby pracujące;  
b) dzieci i młodzież do 18 r. ż. Pobierający naukę, o ile nie spełniają przesłanek, na podstawie których można je zaliczyć do osób bezrobotnych lub 
pracujących;  
c) doktoranci, którzy nie są zatrudnieni na uczelni, w innej instytucji lub przedsiębiorstwie. W przypadku, gdy doktorant wykonuje obowiązki 
służbowe, za które otrzymuje wynagrodzenie, lub prowadzi działalność gospodarczą należy traktować go jako osobę pracującą. W przypadku, gdy 
doktorant jest zarejestrowany jako bezrobotny, należy go wykazywać we wskaźniku dotyczącym osób bezrobotnych. 
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lub 

 

☐ Osoba pracująca w: 

☐ podmiocie oddelegowującym (określonym w załączniku 1b do Regulaminu)  

☐ innej (proszę podać dokładny adres firmy/instytucji wraz z kodem pocztowym) 

…………………….…………………………………………………………………………………………………………………,  
 

w tym: 

☐ osoba prowadząca działalność na własny rachunek 

☐ osoba pracująca w administracji rządowej 

☐ osoba pracująca w administracji samorządowej (z wyłączeniem szkół i 

placówek oświaty) 

☐ osoba pracująca w organizacji pozarządowej 

☐ w MMŚP (mikro, małym lub średnim przedsiębiorstwie 

☐ osoba pracująca w dużym przedsiębiorstwie 

☐ osoba pracująca w podmiocie wykonującym działalność leczniczą 

☐ osoba pracująca w szkole lub placówce systemu oświaty (kadra 

pedagogiczna) 

☐ osoba pracująca w szkole lub placówce systemu oświaty (kadra 

niepedagogiczna) 

☐ osoba pracująca w szkole lub placówce systemu oświaty (kadra 

zarządzająca) 

☐ osoba pracująca na uczelni 

☐ osoba pracująca w instytucie naukowym 

☐ osoba pracująca w instytucie badawczym 

☐ osoba pracująca w instytucie działającym w ramach Sieci Badawczej 

Łukasiewicz 

☐ osoba pracująca w międzynarodowym instytucie naukowym 

☐ osoba pracująca dla federacji podmiotów systemu szkolnictwa wyższego i 

nauki 

☐ osoba pracująca na rzecz państwowej osoby prawnej 

☐ inne 

 

Część IV: Pozostałe informacje 
1. Osoba ma prawo odmowy danych. Odmowa udzielenia informacji będzie skutkować brakiem 

możliwości udziału w projekcie – proszę zaznaczyć, 

2. Na potwierdzenie statusu kandydata na uczestnika projektu wymagane jest dołączenie 

dokumentów określonych w §3 ust.7 Regulaminu świadczenia usług ROWES  

Jestem osobą obcego pochodzenia  ☐ Tak      ☐ Nie 
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Jestem obywatelem państwa trzeciego  ☐ Tak      ☐ Nie 

 

Należę do mniejszości narodowej lub etnicznej 

(w tym społeczności marginalizowane)  ☐ Tak      ☐ Nie 

☐ Odmowa podania informacji      

 
Jestem osobą bezdomną lub dotkniętą                         

wykluczeniem z dostępu do mieszkań ☐ Tak      ☐ Nie 

 

Jestem osobą z niepełnosprawnościami ☐ Tak      ☐ Nie 

☐ Odmowa podania informacji      

 

Osoba zagrożona ubóstwem lub wykluczeniem społecznym (z tytułu 

przesłanek wymienionych poniżej, innych niż osoba bezrobotna 

zarejestrowana w PUP lub posiadająca orzeczenie o niepełnosprawności): 

☐ Osoba spełniająca kryteria, o których mowa w art. 8 ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy z 

dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2025 r. poz. 620 z późn. 

zm.), 

☐ Osoba poszukująca pracę, o której mowa w art. 2 pkt 24 ustawy z dnia 20 

marca 2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia, bez zatrudnienia: 

– w wieku do 30. roku życia oraz po ukończeniu 50. roku życia lub 

– niewykonującego innej pracy zarobkowej, o której mowa w art. 2 pkt 9 

ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i służbach 

zatrudnienia. 

☐ Osoba z zaburzeniami psychicznymi, o której mowa w art. 3 pkt 1 ustawy 

z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2024 r. 

poz. 917 t.j.). 

☐ Absolwent centrum integracji społecznej oraz absolwent klubu integracji 

społecznej, o których mowa w art. 2 pkt 1a i 1b ustawy z dnia 13 czerwca 

2003 r. o zatrudnieniu socjalnym. 

☐ Osoba uprawniona do specjalnego zasiłku opiekuńczego, o której mowa w 

art. 16a ust. 1 ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o świadczeniach 

rodzinnych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1208 z późń. zm.) w zw. z art. 63 ustawy z 

dnia 7 lipca 2023 r. o świadczeniu wspierającym (Dz. U. z 2023 r. poz. 1429 z 

późn. zm.), jeżeli uprawnienie do zasiłku opiekuńczego powstało do dnia 31 

grudnia 2023 r., 
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☐ Osoba usamodzielniana, o której mowa w art. 140 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 9 

czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej (Dz.U. z 

2025 r. poz. 49 z późn. zm.) oraz art. 88 ust. 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 

r. o pomocy społecznej, 

☐ Osoba pozbawiona wolności, osoba opuszczająca zakład karny oraz 

pełnoletnia osoba opuszczającą zakład poprawczy. 

☐ Osoba starsza, o której mowa w art. 4 pkt 1 ustawy z dnia 11 września 2015 

r. o osobach starszych (Dz. U. z 2015 r. poz. 1705). 

☐ Osoba, która uzyskała w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodźcy lub 

ochronę uzupełniającą. 

Posiadam pełną zdolność do czynności prawnych                                                                   

na dzień przystąpienia do projektu   ☐ Tak      ☐ Nie 

Świadoma/-y odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 6 w zw. z § 1 kodeksu karnego 
przewidującego karę pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8 za składanie fałszywych 
oświadczeń oświadczam, że: 

 
➢ dane zawarte w niniejszym formularzu zgłoszeniowym są zgodne z prawdą, 
➢ zapoznałam/em się z REGULAMINEM ŚWIADCZENIA USŁUG RZESZOWSKIEGO OŚRODKA 

WSPARCIA EKONOMII SPOŁECZNEJ W SUBREGIONIE I oraz akceptuję jego warunki, 
➢ zostałem/am poinformowany/a o współfinansowaniu projektu ze środków Europejskiego 

Funduszu Społecznego Plus, realizowany przez Rzeszowską Agencję Rozwoju Regionalnego 
S.A. na podstawie Umowy nr FEPK.07.16-IP.01-0002/23-00 z dnia 27.12.2023 r. zawartej z 
Wojewódzkim Urzędem Pracy w Rzeszowie w ramach programu regionalnego Fundusze 
Europejskie dla Podkarpacia 2021-2027 w ramach Priorytetu 7 Kapitał ludzki gotowy do 
zmian, Działanie 7.16 Ekonomia Społeczna,   

➢ zobowiązuję się do udzielania niezbędnych informacji dla celów określania 
kwalifikowalności Uczestników Projektu, badania kwalifikowalności wydatków w 
projekcie, monitoringu, sprawozdawczości, komunikacji, kontroli, audytu, działań 
promocyjnych, celów związanych z realizacją FEP 2021-2027 (informowania o projekcie) i 
ewaluacji projektu w trakcie i po zakończeniu udziału w projekcie, 

➢ zobowiązuję się do udziału w badaniach ewaluacyjnych (w szczególności w wywiadach i 
ankietach) mających na celu ocenę programu, realizowanych przez Instytucję Zarządzającą 
lub inny uprawiony podmiot do przeprowadzenia ewaluacji,  

➢ zobowiązuję się do zachowania w poufności wszelkich informacji uzyskanych poprzez mój 
udział w projekcie,  

➢ nie korzystam ze wsparcia finansowego z innych OWES zlokalizowanych na terenie całego 
kraju, 

➢ nie znajduję się na liście osób i podmiotów objętych sankcjami prowadzoną przez 
Ministerstwo Spraw Wewnętrznych i Administracji. 
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           (Data)                 (Czytelny podpis Uczestnika Projektu) 
 

 
Część V: Ankieta potrzeb (należy uzupełnić lub zaznaczyć) 

Ankieta wypełniana jedynie przez osoby, które odpowiedziały “TAK” w sekcji IV. Pozostałe 
Informacje na pytanie “Jestem osobą z niepełnosprawnościami” 
 

1. Rodzaj niepełnosprawności (proszę wpisać potrzebę związaną z uczestnictwem w projekcie) 

 ☐ Niepełnosprawność ruchowa 

☐ Niepełnosprawność intelektualna 

☐ Osoba niedowidząca 

☐ Osoba niedosłysząca 

☐ Inna niepełnosprawność 

 

 

2. Dodatkowe potrzeby w związku z udziałem w projekcie (np. korzystanie z wózka inwalidzkiego, 

psa asystującego) proszę wpisać 

 

 

 

 

 

 

3. Czy będzie Pani/Panu potrzebna osoba (asystent), która pomoże podczas udziału we wsparciu 
oferowanym w projekcie? (można zaznaczyć więcej niż jedną odpowiedź) 

☐ podczas przemieszczania się (np. do miejsca szkolenia i z powrotem), 

☐ w komunikowaniu się z otoczeniem, 

☐ w tłumaczeniu na język migowy,  

☐ w nauce, 

☐ w zastępczej opiece nad osobą z niepełnosprawnością (w tym dzieckiem/dziećmi), 

☐ inne (proszę wpisać)  

☐ nie potrzebuje. 
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(Data)                (Czytelny podpis Uczestnika Projektu) 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Część V: Załączniki (proszę zaznaczyć) 

 

Dokument/y poświadczający status osoby pracującej ☐ Tak  ☐ Nie ☐ Nie dotyczy 

⮚ Zaświadczenie z miejsca pracy potwierdzające zatrudnienie, 

lub 

⮚ Wydruk z CEIDG dla osób prowadzących działalność gospodarczą lub 

⮚ Zaświadczenie z ZUS lub potwierdzenie wygenerowane z Platformy Usług Elektronicznych 

ZUS potwierdzające podleganie ubezpieczeniu z tytułu zatrudnienia, 

lub 

⮚ Zaświadczenie potwierdzające podleganie ubezpieczeniu w KRUS i/lub dokument opłaty 

składek KRUS.  

Dokument/y poświadczający status osoby bezrobotnej ☐ Tak  ☐ Nie ☐ Nie dotyczy 

⮚ Zaświadczenie z PUP potwierdzające status osoby bezrobotnej6, 

lub 

⮚ Zaświadczenie z ZUS lub potwierdzenie wygenerowane z Platformy Usług Elektronicznych 

ZUS potwierdzające niepodleganie ubezpieczeniu z tytułu zatrudnienia7.  

Dokument/y poświadczający status osoby    ☐ Tak  ☐ Nie ☐ Nie dotyczy 

biernej zawodowo 

⮚ Zaświadczenie z ZUS lub potwierdzenie wygenerowane z Platformy Usług Elektronicznych 

ZUS potwierdzające niepodleganie ubezpieczeniu z tytułu zatrudnienia.  

Dokument/y poświadczający status osoby    ☐ Tak  ☐ Nie ☐ Nie dotyczy 

z niepełnosprawnościami 

 
6
 Zaświadczenie z PUP potwierdzające status osoby bezrobotnej minimum 1 dzień.  

7 W przypadku osób niezarejestrowanych w PUP. 
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⮚ Kopia orzeczenia potwierdzającego niepełnosprawność osoby lub inny dokument 

potwierdzający stopień niepełnosprawności. 

Dokument/y poświadczający status osoby    ☐ Tak  ☐ Nie ☐ Nie dotyczy 

obcego pochodzenia lub obywatela państwa trzeciego 

⮚ Kopia zezwolenia na pobyt, kopia karty pobytu, inne dokumenty pozwalające na pobyt na 

terytorium państwa polskiego. 

Inne dokumenty poświadczające status                         ☐ Tak  ☐ Nie ☐ Nie dotyczy 

Kandydata do projektu     
 

 (proszę wpisać jakie) 

   

 
 
 

 

 
 
                              

              (Data)       (Czytelny podpis Uczestnika Projektu) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 

  

  

  

 

Strona 10 z 13 

 

OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU 

 

Zgodnie z Wytycznymi dotyczącymi realizacji projektów z udziałem środków Europejskiego 

Funduszu Społecznego Plus w regionalnych programach na lata 2021–2027 w projektach z 

zakresu aktywizacji społeczno-zawodowej, dana osoba nie może otrzymywać jednocześnie 

wsparcia w więcej niż jednym projekcie z zakresu aktywizacji społeczno-zawodowej 

dofinansowanym ze środków EFS Plus. 

 

W związku z tym, świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych oświadczeń, 

oświadczam, że8: 

− nie biorę udziału w innym projekcie z zakresu aktywizacji społeczno-zawodowej 

współfinansowanym ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus 

− biorę udział w innym projekcie z zakresu aktywizacji społeczno-zawodowej współfinansowanym 

ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus 

a) jako osoba fizyczna – TAK/NIE, 

b) jako przedstawiciel podmiotu (przedsiębiorcy, organizacji pozarządowej itp.) – TAK/NIE. 

 

W przypadku uczestnictwa w projekcie jako osoba fizyczna informuję, że w ramach projektu 

otrzymuję wsparcie9: …………………………………………………………………………………………………………………, 

w załączeniu przedkładam dokumenty potwierdzające otrzymanie przeze mnie wsparcia i jego 

rodzaj10. 

 

 

 

 

             

              (Data)                                      (Czytelny podpis Uczestnika Projektu) 

 

 

 
8 Niepotrzebne skreślić 
9 Należy wskazać otrzymane i planowane (zgodnie z indywidualną ścieżką wsparcia, IDP lub innym 
dokumentem określającym formy wsparcia) wsparcie w innym projekcie/projektach. 
10 Dokumentami są m.in. zaświadczenie podmiotu, który realizuje projekt, umowa uczestnictwa w projekcie. 
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Oświadczenie uczestnika projektu 

 

Klauzula informacyjna z art. 13 RODO 

1. Administratorem Państwa danych osobowych jest Rzeszowska Agencja Rozwoju 

Regionalnego S.A. z siedzibą w Rzeszowie, nr KRS: 0000008207, adres: ul. Szopena 51, 35-959 

Rzeszów, adres e-mail: sekretariat@rarr.rzeszow.pl.;  

2. W sprawach związanych z ochroną danych osobowych przetwarzanych w ramach realizacji 

Projektu można się skontaktować z Inspektorem Ochrony Danych lub jego Zastępcą wysyłając 

wiadomość na adres: iod@rarr.rzeszow.pl 

3.  Państwa dane osobowe będą przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c i e, art. 9 ust. 2 lit. 

g oraz art. 10 RODO, w związku z realizacją zadań wynikających m.in. z: 

a) Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 

czerwca 2021r. ustanawiającego wspólne przepisy dotyczące Europejskiego 

Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego Plus, Funduszu 

Spójności, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu 

Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a także przepisy finansowe na potrzeby tych 

funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu 

Bezpieczeństwa Wewnętrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz 

Zarządzania Granicami i Polityki Wizowej; 

b)  Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1057 z dnia 24 

czerwca 2021 r. ustanawiającego Europejski Fundusz Społeczny Plus (EFS+) oraz 

uchylającego rozporządzenie (UE) nr 1296/2013 rozporządzenia EFS+; 

c)  ustawy wdrożeniowej, 

d) rozporządzeniu Komisji (UE) 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie stosowania 

art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. U. 

UE. L. z 2023 r. poz. 2831) – zwanego dalej Rozporządzeniem 2023/2831 oraz na 

zasadach określonych w treści rozporządzenia Ministra Funduszy i Polityki Regionalnej z 

dnia 20 grudnia 2022 r. w sprawie udzielania pomocy de minimis oraz pomocy publicznej 

w ramach programów finansowanych z Europejskiego Funduszu Społecznego Plus (EFS+) 

na lata 2021-2027 (t.j. Dz. U. z 2025 r. poz. 37); 

e)  art. 6 ust. 1 lit. b) – w celu zawarcia i realizacji umowy dot. wsparcia w ramach usługi 

inkubacji i/lub umowy na świadczenie usług doradczych; 

f)  art. 6 ust. 1 lit. f) – w celu ustalenia, dochodzenia lub odpierania roszczeń 

przysługujących Administratorowi w związku z realizacją Projektu; 

g)  pozostałych aktów prawnych, w szczególności dot. archiwizacji dokumentacji 

projektowej. 

4.  Państwa dane osobowe będą przetwarzane w związku z ubieganiem się o dofinansowanie 

Projektu w ramach FEP 2021-2027, a w przypadku uzyskania dofinansowania również w 
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związku z realizacją tego projektu. W szczególności Państwa dane będą 

przetwarzane celu udzielania wsparcia zgodnie z założeniami projektu, potwierdzania 

kwalifikowalności wydatków, monitorowania, sprawozdawczości, komunikacji, ewaluacji, 

kontroli, audytu oraz działań promocyjnych, a także w celu informowania o projekcie. 

5.  Państwa dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji celu, o którym 

mowa w pkt. 4. Po tym czasie dane mogą być przetwarzane do dnia wygaśnięcia zobowiązań 

wynikających z innego przepisu prawa, w tym przepisów archiwalnych. 

6.  Na podstawie art. 89 ust. 1 ustawy wdrożeniowej dostęp do danych osobowych i informacji 

gromadzonych przez Administratora przysługuje ministrowi właściwemu do spraw rozwoju 

regionalnego, wykonującemu zadania państwa członkowskiego, ministrowi właściwemu do 

spraw finansów publicznych, instytucjom zarządzającym, instytucjom pośredniczącym, 

instytucji audytowej, a także podmiotom, którym wymienione podmioty powierzają 

realizację zadań na podstawie odrębnej umowy, w zakresie niezbędnym do realizacji ich 

zadań wynikających z przepisów ustawy wdrożeniowej. 

7.  Podmioty, o których mowa w pkt. 6 udostępniają sobie nawzajem dane osobowe niezbędne 

do realizacji ich zadań, w szczególności przy pomocy systemów teleinformatycznych. 

8. Odbiorcami Państwa danych osobowych mogą być również podmioty świadczące usługi 

prawne lub finansowo-księgowe, usługi doradcze, usługi informatyczne, usługi pocztowe lub 

kurierskie oraz podmioty kontrolujące.  

9.  Posiadają Państwo prawo do dostępu do swoich danych osobowych, ich 

sprostowania i ograniczenia przetwarzania oraz prawo do wniesienia sprzeciwu 

wobec przetwarzania. Na podstawie art. 17 ust. 3 lit. b i d RODO, nie jest możliwe 

usunięcie danych osobowych niezbędnych do wywiązania się z prawnego 

obowiązku wymagającego przetwarzania na mocy prawa Unii lub prawa państwa 

członkowskiego oraz celów archiwalnych w interesie publicznym. Ponadto mając na uwadze 

cel i podstawę prawną przetwarzania danych w ramach FEP 2021-2027 osobie, której dane są 

przetwarzane nie przysługuje prawo do przenoszenia tych danych. 

10.  Posiadają Państwo prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego - Prezesa Urzędu Ochrony 

Danych (dane kontaktowe dostępne są pod adresem: https://uodo.gov.pl/pl). 

11.  Administrator nie zamierza przekazywać Państwa danych osobowych do państwa 

trzeciego lub organizacji międzynarodowej (poza Europejski Obszar Gospodarczy). 

12.  W oparciu o dane osobowe przetwarzane w ramach FEP 2021-2027, Administrator nie będzie 

podejmować wobec osób, których dane dotyczą zautomatyzowanych decyzji, w tym decyzji 

będących wynikiem profilowania. 

 

 

     

   (Data)                           (Czytelny podpis Uczestnika Projektu)11 

 
11W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby małoletniej oświadczenie powinno zostać podpisane przez jej prawnego opiekuna. 
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Lista rodzajów wsparcia (proszę zaznaczyć jedną opcję): 

☐ Usługa animacyjna 

☐ Usługa inkubacyjna 

☐ Usługa biznesowa 

☐ Wsparcie finansowe na utworzenie i utrzymanie miejsca pracy w PS12 

 

 
12 Zaznacz w przypadku składania dokumentów bezpośrednio do KOP. 


