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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY DO PROJEKTU
,»Rodzina w Centrum I1”
dla grupy docelowej rodzin z problemami opiekunczo — wychowawczymi

Dane adresowe rodziny zglaszajacej sie do udzialu w projekcie (podajemy dane obojga
malzonkow/oséb prowadzacych wspolne gospodarstwo domowe):

Imie i nazwisko

Telefon kontaktowy

Imie i nazwisko

Telefon kontaktowy

Miejsce zamieszkania
/dokladny adres/

Kod pocztowy

Dane dzieci wchodzacych w sklad gospodarstwa domowego:

Imie i nazwisko, wiek dziecka

Imie i nazwisko, wiek dziecka

Imie i nazwisko, wiek dziecka

Imie i nazwisko, wiek dziecka

Imie i nazwisko, wiek dziecka

Informacja o specjalnych potrzebach wynikajacych z niepelnosprawnosci 0séb
zglaszajacych sie do udzialu w projekcie:

Czy zgloszone osoby posiadaja specjalne potrzeby wynikajace z ich niepelnosprawnosci?
(np. dotyczqce miejsc spotkan, dlugosci proponowanego wsparcia, uwzglednienia specyficznych potrzeb
zywieniowych wynikajgcych z niepetnosprawnosci, potrzeby pomocy przy przemieszczaniu sie, itp.)

O tak O nie
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Jezeli tak, prosze wskazaé,
ktérego czlonka rodziny
dotycza i jakie to potrzeby.

Niniejszym o$§wiadczam, Ze ww. dane sq zgodne z prawdg.

data i czytelny podpis dorostych cztonkow rodziny
ZAY.ACZNIK:
Podpisany regulamin uczestnictwa.

Informacja dla kandydata do udzialu w projekcie

Zgodnie z art. 13 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 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy

95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych) informuje, ze:

1) administratorem danych osobowych kandydata/tki na uczestnika projektu jest Powiatowe
Centrum Pomocy Rodzinie w Stupsku, 76- 200 Stupsk, ul. Sienkiewicza 20,

2) inspektorem ochrony danych jest Pan Piotr Pigtak, z ktérym mozna kontaktowaé sie
e-mailowo: ppiatak@kancelariapiatak.pl,

3) dane osobowe kandydata/tki przetwarzane beda dla potrzeb aktualnej rekrutacji
projektowej na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych
osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. oraz ustawy z dnia 9 czerwca 2011 roku
0 wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej,

4) dane osobowe przetwarzane beda przez okres wynikajacy z wytycznych dotyczacych
realizacji projektu oraz z obowigzku przechowywania i archiwizowania dokumentacji,

5) osoby, ktorych dane osobowe sa przetwarzane, posiadaja prawo dostepu do danych
osobowych dotyczacych ich osoby, ich sprostowania, usunigcia lub ograniczenia
przetwarzania lub prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a takze prawo do
przenoszenia danych,

6) osoby, ktorych dane osobowe sg przetwarzane maja prawo wniesienia skargi do organu
nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych,

7) dane osobowe, ktore sa przetwarzane w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie
w Stupsku nie beda podlega¢ zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym
profilowaniu.

Niniejszym oSwiadczam, ze zapoznalem/am si¢ z powyzszg informacja.

data i czytelny podpis dorostych cztonkéw rodziny
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