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Zatagcznik nr 1 do Regulaminu

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

w ramach Projektu
w»Rehabilitacja narzgdow ruchu w Zdunskowolskim Szpitalu Powiatowym Sp. 7 0.0.”

FELD.08.04-12.00-0010/25

wplywu Formularza do Biura Projektu Podpis .......coueeeeveeiisniiinseeiiisnencssnencsnecsssnecssssnessssecssssees

Numer ewidencyjny .....ccceeeveieeiieieineennnnns (wypelnia Beneficjent)

CZESC 1
DANE PERSONALNE

Imie:

Nazwisko:

PESEL:

Adres zamieszKkania:! Uwaga: nalezy dolgczy¢ pierwszq strong deklaracji PIT [ub
inny dokument wskazany w Regulaminie Projektu

Ulica:

Numer domu: Numer lokalu:

Kod pocztowy: Miejscowosé:

Gmina:

Powiat:

Wojewodztwo:

Telefon kontaktowy:

Adres e-mail:

Adres do korespondencji (prosze Ulica:

podad, jesli jest inny niz adres Numer domu:

zamieszkania): Numer lokalu:

Kod pocztowy i miejscowos¢:

Gmina:

Powiat:

Wojewodztwo:

1 Nalezy poda¢ miejsce zamieszkania, w rozumieniu Kodeksu Cywilnego, tj. miejscowos¢, w ktérej przebywa sie z zamiarem statego pobytu.
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CZESC 1
STATUS ZAWODOWY
Status zawodowy Jestem osobag bezrobotng zarejestrowang w
ewidencji urzedow pracy. ]
Oswiadczam, ze: Uwaga: nalezy dotqczy¢ zaswiadczenie z urzedu TAK
pracy potwierdzajgce status osoby bezrobotnej D NIE
zarejestrowanej lub zaswiadczenie z Zaktadu
Ubezpieczen Spolecznych.’
Jestem osobg bezrobotng niezarejestrowang w | | TAK
ewidencji urzedow pracy’ | | NIE
| ] TAK
Jestem osobg bierng zawodowo* ] NIE
Jestem osobg pracujacy’
Uwaga: nalezy dolgczyé zaswiadczenie od
pracodawcy  potwierdzajgce  status  osoby D TAK
pracujgcej lub  dokument potwierdzajgcy D NIE

prowadzenie wlasnej dziatalnosci gospodarczej
(osoba samozatrudniona) lub zaswiadczenie z
KRUS (osoba pracujgca w rolnictwie)

Tl pracujaca w
administracji
rzadowej,

] pracujaca w
administracji
samorzadowe;j,

] pracujaca w MMSP,

'] pracujaca w
organizacji
pozarzadowej,

1 osoba pracujaca w
duzym
przedsigbiorstwie,

Jestem osobg (wypeli¢ w przypadku osob
pracujacych)

2 Osoba bezrobotna — osoba pozostajgca bez pracy, gotowa do podjecia pracy i aktywnie poszukujgca zatrudnienia. Definicja ta uwzglednia
wszystkie osoby zarejestrowane jako bezrobotne zgodnie z krajowg definicja, nawet jezeli nie spetniajg one wszystkich trzech kryteridw wskazanych
wyzej. Osoby kwalifikujgce sie do urlopu macierzynskiego lub rodzicielskiego, ktére sg bezrobotne w rozumieniu niniejszej definicji (nie pobieraja
Swiadczen z tytutu urlopu), nalezy wykazywac rowniez jako osoby bezrobotne. Osoby aktywnie poszukujgce zatrudnienia to osoby zarejestrowane
w urzedzie pracy jako bezrobotne lub poszukujace pracy lub niezarejestrowane, lecz spetniajgce powyzsze przestanki, tj. gotowos¢ do podjecia pracy
i aktywne poszukiwanie zatrudnienia w rozumieniu z Wytycznych dotyczacych realizacji projektéw z udziatem srodkéw Europejskiego Funduszu
Spotecznego Plus w regionalnych programach na lata 2021-2027.

3 Zgodnie z Regulaminem Projektu ,Rehabilitacja narzqdéw ruchu w Zduriskowolskim Szpitalu Powiatowym Sp. z 0.0.” w przypadku os.
bezrobotnych wsparciem mogg by¢ objete tylko osoby zarejestrowane z tej kategorii.

4 Osoba bierna zawodowo — osoba, ktéra w danej chwili nie tworzy zasobdw sity roboczej (tzn. nie jest osobg pracujgca ani bezrobotng). Za osoby
bierne zawodowo uznawani sg m.in.: a) studenci studiéw stacjonarnych, chyba ze sa juz zatrudnieni (réwniez na cze$¢ etatu) to wéwczas powinni
by¢ wykazywani jako osoby pracujace; b) dzieci i mtodziez do 18 r. z. pobierajacy nauke, o ile nie spetniajg przestanek, na podstawie ktérych mozna
je zaliczy¢ do oséb bezrobotnych lub pracujgcych; c) doktoranci, ktérzy nie sg zatrudnieni na uczelni, w innej instytucji lub przedsiebiorstwie. W
przypadku, gdy doktorant wykonuje obowigzki stuzbowe, za ktére otrzymuje wynagrodzenie, lub prowadzi dziatalno$¢ gospodarczg nalezy
traktowac go jako osobe pracujgcg. W przypadku, gdy doktorant jest zarejestrowany jako bezrobotny, nalezy go wykazywaé we wskazniku
dotyczacym o0s6b bezrobotnych w rozumieniu z Wytycznych dotyczacych realizacji projektow z udziatem $rodkéw Europejskiego Funduszu
Spotecznego Plus w regionalnych programach na lata 2021-2027 - zgodnie z Regulaminem Projektu ,Rehabilitacia narzqdow ruchu w
Zduriskowolskim Szpitalu Powiatowym Sp. z 0.0.” wsparciem mogg by¢ objete tylko osoby pracujace lub bezrobotne zarejestrowane.

5 Osoba pracujaca — osoba: a) w wieku od 15 do 89 lat, ktéra: wykonuje prace, za ktérg otrzymuje wynagrodzenie, z ktdrej czerpie zyski lub korzysci
rodzinne; b) posiadajgca zatrudnienie lub wtasng dziatalnos¢, ktéra jednak chwilowo nie pracuje (ze wzgledu na np. chorobe, urlop, spor
pracowniczy czy ksztatcenie sie lub szkolenie) lub c) produkujaca towary rolne, ktérych gtéwna czes¢ przeznaczona jest na sprzedaz lub barter w
rozumieniu z Wytycznych dotyczacych realizacji projektéw z udziatem sSrodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w regionalnych
programach na lata 2021-2027.
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'] prowadzaca
dziatalnos$¢ na
wlasny rachunek

| inne
Wykonywany zawod (wypeli¢ w przypadku
0s6b pracujacych)
Miejsce zatrudnienia (wypeti¢ w przypadku
0s6b pracujacych)
OSWli.ldC.Z enia dot.yczqce Jestem osobg w wieku 50+ TAK NIE
spelniania kryterium
dostepu d ia i ; i
ost¢pu do wsparcia 1 Jestem osobg narazong na opuszczenie rynku TAK NIE

kryteriow premiujacych

Oswiadczam, ze:

pracy z powodu czynnikow zdrowotnych

Jestem osoba ze zdiagnozowang chorobg
uktadu kostno-stawowego, migsniowego i
tkanki facznej w kategorii (1 z kat.): 15, 16,
17, 19, 40, 41, 47, 48, 49, 50, 51, 53, 54, 70,
75,76, 77, 95 TAK NIE
(w celu potwierdzenia podczas pierwszej
porady rehabilitacyjnej nalezy dolgczyc
dokumentacje medyczng poswiadczajgcq
powyzsze, nie starszq niz 12 miesiecy)

Moj stan zdrowia umozliwia podjecie

rehabilitacji w trybie ambulatoryjnym TAK NIE

Nie korzystalam/lem w ciggu ostatnich 6
m-cy ze $wiadczen takich jak zaplanowane w
projekcie finansowanych z innych srodkow
publicznych, w tym NFZ (nalezy zalqczyc
dokumenty potwierdzajgce niekorzystanie ze
swiadczen)

TAK NIE

Wyrazam zgode¢ na udziatl w Projekcie (dla os.
15-17 lat niezbedne jest uzyskanie zgody
rodzicow/opiekuna prawnego na udziat oraz
zalgczenie jej do Formularza zgloszeniowego)

TAK NIE

Jestem osoba powracajaca do pracy po
dlugotrwatych ~ zwolnieniach  lekarskich TAK NIE
(powyzej 30 dni)

Jestem osobg ponownie wracajaca na rynek
pracy po dlugotrwatej niezdolnosci do pracy

(niezdolno§¢ do  pracy zwigzana @z TAK NIE
korzystaniem ze swiadczenia

rehabilitacyjnego)

Jestem osobg wykonujaca prace siedzaca lub

prace zwigzang z wykonywaniem TAK NIE

powtarzalnych, jednostajnych ruchow



b.rybak
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Inne oSwiadczenia

Oswiadczam, ze: TAK

Jestem osoba z krajow trzecich® NIE

INFORMACJI

ODMOWA PODANIA

TAK

Jestem osoba obcego pochodzenia NIE

INFORMACJI

ODMOWA PODANIA

TAK

Jestem osobg nalezaca do mniejszosci, w
tym spolecznosci marginalizowanych NIE

takich jak Romowie

INFORMACJI

ODMOWA PODANIA

TAK

Osoba bezdomng lub dotknig¢ta NIE

wykluczeniem z dost¢pu do mieszkan’

INFORMACIJI

ODMOWA PODANIA

TAK

Jestem osoba z niepelnosprawnosciami® NIE

INFORMACIJI

ODMOWA PODANIA

6 obywatel panstwa trzeciego — osoba, ktdra nie jest obywatelem panstwa cztonkowskiego UE, w tym bezparistwowiec w rozumieniu Konwencji o
statusie bezpanstwowcéw z dnia 28 sierpnia 1954 r. i osoba bez ustalonego obywatelstwa w rozumieniu Wytycznych dotyczacych realizacji
projektéw z udziatem srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w regionalnych programach na lata 2021-2027.

7 Osoba w kryzysie bezdomnosci, dotknicta wykluczeniem z dostepu do mieszkan lub zagrozona bezdomnoscia — osoba: a) bezdomna w rozumieniu
art. 6 pkt 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, czyli osoba niezamieszkujaca w lokalu mieszkalnym w rozumieniu przepisow o
ochronie praw lokatoré6w i mieszkaniowym zasobie gminy i niezameldowana na pobyt staly, w rozumieniu przepisow o ewidencji ludnosci, a takze
osoba niezamieszkujaca w lokalu mieszkalnym i zameldowane na pobyt staly w lokalu, w ktorym nie ma mozliwosci zamieszkania; b) znajdujaca
si¢ w sytuacjach okre§lonych w Europejskiej Typologii Bezdomnosci i Wykluczenia Mieszkaniowego ETHOS w kategoriach operacyjnych: bez
dachu nad gtowa, bez mieszkania, w niezabezpieczonym mieszkaniu, w nicodpowiednim mieszkaniu; ¢) zagrozona bezdomnoscia - osoba znajdujaca
si¢ w sytuacji wykluczenia mieszkaniowego zgodnie z typologia ETHOS, osoba bezposrednio zagrozona eksmisja lub utrata mieszkania, a takze
osoba wczesniej do$wiadczajaca bezdomnos$ci, zamieszkujaca mieszkanie i potrzebujaca wsparcia w utrzymaniu mieszkania w rozumieniu
Wytycznych dotyczacych realizacji projektow z udziatem $rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w regionalnych programach na lata
2021-2027.

8 Osoba z niepetnosprawnoscig — osoba z niepetnosprawnoscig w rozumieniu wytycznych ministra wtasciwego do spraw rozwoju regionalnego
dotyczacych realizacji zasad réwnosciowych w ramach funduszy unijnych na lata 2021-2027 lub uczen albo dziecko w wieku przedszkolnym
posiadajacy orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego wydane ze wzgledu na dany rodzaj niepetnosprawnosci lub dzieci i mtodziez posiadajace
orzeczenia o potrzebie zaje¢ rewalidacyjno wychowawczych wydawane ze wzgledu na niepetnosprawnos$é¢ intelektualng w stopniu gtebokim.
Orzeczenia ucznidw, dzieci lub mtodziezy sa wydawane przez zesp6t orzekajacy dziatajgcy w publicznej poradni psychologiczno-pedagogicznej, w
tym poradni specjalistycznej w rozumieniu Wytycznymi dotyczacymi realizacji projektéw z udziatem $rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus w regionalnych programach na lata 2021-2027.
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CZESC 1T
WSPARCIE ZWIAZANE Z REFUNDACJA KOSZTOW DOJAZDU I OPIEKI NAD OWW
(zaznaczy¢ odpowiednie)

Os$wiadczam, iz jestem osoba ze szczegdlnymi potrzebami® (w tym m.in.

zamieszkujacg obszar wiejski lub stabo zaludniony) dla ktorej dojazd do TAK
miejsca realizacji Projektu stanowi barier¢ udziatu w Projekcie 1 wnioskuje
o sfinansowanie kosztoéw zwiazanych z zapewnieniem dojazdu z miejsca NIE

zamieszkania do miejsca realizacji ustugi zdrowotnej i z powrotem

Oswiadczam, iz jestem osobg opiekujaca si¢ osobg wymagajaca wsparcia w
codziennym funkcjonowaniu i1 wnioskuj¢ o sfinansowanie kosztéw TAK
zwigzanych z zapewnieniem opieki nad osoba, ktora si¢ opiekuje

(potrzebujaca wsparcia w codziennym funkcjonowaniu - OWW), w czasie
korzystania przeze mnie ze wsparcia (nalezy zalaczy¢ do formularza NIE
dokumenty potwierdzajace sprawowanie opieki nad OWW)

CZESC 11
SPECJALNE POTRZEBY UCZESTNIKA/CZKI PROJEKTU (W SZCZEGOLNOSCI OSOBY
Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA) ZWIAZANE Z UDZIALEM W PROJEKCIE - zaznaczy¢
odpowiednie, jesli dotyczy

1. Zapewnienie tlumacza Polskiego Jezyka Migowego/ 0 TAK
Systemu Jezykowo-Migowego O NIE
O TAK
2. Petla indukcyjna
O NIE
O TAK
3. Powigkszony tekst
Prosze¢ zaznaczy¢ [ NIE
ustuge, k‘térej ) 4. Wsparcie asystenta: osoby niewidomej/ osoby | ] TAK
Pan/Pani potrzebuje: gluchoniewidomej/ osoby z niepelnosprawnoscia
fizyczna O NIE
O TAK
5. Szczegoblne potrzeby w zakresie wyzywienia
O NIE
6. Inne O TAK
O NIE
Jezeli w pkt 5
zaznaczono TAK,
prosze wymienic
potrzeby w zakresie
wyzZywienia:
Jezeli w pkt 6
zaznaczono TAK,
prosze wymieni¢ inne
potrzeby:

9 W rozumieniu Ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dost¢pnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami.
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CZESC1V
OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnos$ci za skladanie o§wiadczen niezgodnych z prawdg o§wiadczam, ze:

- Wyrazam chec¢ uczestnictwa w Projekcie pn. ,,Rehabilitacja narzqdow ruchu w Zdunskowolskim
Szpitalu Powiatowym Sp. z 0.0.”.

- Spelniam kryteria uprawniajace mnie do udzialu w Projekcie.

- Wszystkie zawarte w niniejszym Formularzu dane 1 wynikajaca z nich przynalezno$¢ do grupy
docelowej, w rozumieniu definicji wskazanych w Regulaminie Projektu, potwierdzaja stan
faktyczny i sg zgodne z prawda.

- Zapoznalem/am si¢ z Regulaminem Projektu i akceptuje¢ zawarte w nim warunki.

- Zobowiazuje¢ si¢ w terminie do 4 tygodni od dnia zakonczenia udziatlu w Projekcie do przekazania
Beneficjentowi danych dotyczacych mojego statusu na rynku pracy (potwierdzajacych podjecie
lub kontynuowanie zatrudnienia) — zgodnie z postanowieniami Regulaminu Projektu.

- Zostalem/am poinformowany/a, ze projekt ,,Rehabilitacja narzqdow ruchu w Zdunskowolskim
Szpitalu Powiatowym Sp. z 0.0.” FELD.08.04-1Z.00-0010/25 jest wspotfinansowany przez Unie
Europejska ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w ramach Programu Fundusze
Europejskie dla Lodzkiego 2021-2027.

- Jestem $wiadomy/a, iz zlozenie niniejszego Formularza zgloszeniowego nie jest jednoznaczne z
zakwalifikowaniem si¢ do Projektu.

data 1 czytelny podpis
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KLAUZULA INFORMACYJNA RODO!

Przyjmuj¢ do wiadomosci, iz:

1. Administratorem moich danych osobowych jest:

a) Zarzad Wojewodztwa Lodzkiego dla zbioru danych osobowych i kategorii 0sob, ktorych
dane dotycza, przetwarzanych w ramach Programu Fundusze Europejskie dla £.6dzkiego na
lata 2021-2027,

b) Minister wlasciwy ds. rozwoju regionalnego dla zbioru danych osobowych przetwarzanych
w ,,CST2021 — centralnym systemie teleinformatycznym wspierajacym realizacj¢
programoéw operacyjnych i projektow wspodtfinansowanych z Funduszy Europejskich 2021-
2027

. Moge skontaktowa¢ si¢ z Inspektorem Ochrony Danych wysytajac wiadomo$¢ na adres poczty

elektroniczne;j:

a) w zakresie danych osobowych 1 kategorii osob, ktérych dane dotycza, przetwarzanych w
ramach Programu Fundusze Europejskie dla £.6dzkiego na lata 2021-2027 - iod@lodzkie.pl,

b) w zakresie zbioru danych osobowych przetwarzanych w ,Centralnym systemie
teleinformatycznym wspierajacym realizacj¢ programow operacyjnych” - iod@miir.gov.pl
lub adres poczty iodo@szpital-zdwola.info.

. Moje dane osobowe beda przetwarzane wytacznie w celu realizacji Projektu ,,Rehabilitacja

narzgdow ruchu w Zdunskowolskim Szpitalu Powiatowym Sp. z 0.0.”, w szczeg6lnosci

potwierdzenia kwalifikowalno$ci wydatkow, udzielenia wsparcia, monitoringu, ewaluacji,
kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-promocyjnych w ramach

Programu Fundusze Europejskie dla L.6dzkiego na lata 2021-2027.

4. Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktéorych mowa

art. 6 ust. 1 lit. c oraz art. 9 ust. 2 lit. g 1 h oraz 1 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1
Rady (UE) 2016/679 - dane osobowe sg niezbedne dla realizacji Programu Fundusze Europejskie
dla Lodzkiego na lata 2021-2027 na podstawie:

1) w odniesieniu do zbioru danych osobowych 1 kategorii osob, ktorych dane dotycza,
przetwarzanych w ramach Programu Fundusze Europejskie dla t.6dzkiego na lata 2021-
2027:

a) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) nr 2021/1060 z dnia 24
czerwca 2021 r. ustanawiajace wspolne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu
Spojnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji 1 Europejskiego
Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy finansowe na
potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji,
Funduszu Bezpieczenstwa Wewngetrznego 1 Instrumentu Wsparcia Finansowego na
rzecz Zarzadzania Granicami i Polityki Wizowe;;

b) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2021/1057 z dnia 24
czerwca 2021 r. ustanawiajacego Europejski Fundusz Spoteczny Plus (EFS+) oraz
uchylajace rozporzadzenie (UE) nr 1296/2013;

c) Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznajacego
niektore rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnetrznym w zastosowaniu art.
107 1 108 Traktatu;

d) Rozporzadzenia Komisji (UE) 2023/1315 z dnia 23 czerwca 2023 r. zmieniajgcego
rozporzadzenie (UE) nr 651/2014 uznajace niektore rodzaje pomocy za zgodne z
rynkiem wewnetrznym w zastosowaniu art. 107 1 108 Traktatu oraz rozporzadzenie
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g)

h)

(UE) 2022/2473 uznajace niektore kategorie pomocy udzielanej przedsigbiorstwom
prowadzacym dziatalno$¢ w zakresie produkcji, przetworstwa i wprowadzania do
obrotu produktow rybotdwstwa i akwakultury za zgodne z rynkiem wewngtrznym w
zastosowaniu art. 107 1 108 Traktatu;

Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE;

Sprostowania do Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE;

Rozporzadzenia Ministra Funduszy i Polityki Regionalnej z dnia 20 grudnia 2022 r.
w sprawie udzielania pomocy de minimis oraz pomocy publicznej w ramach
programéw finansowanych z Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus (EFS+) na
lata 2021-2027;

Ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadan finansowanych ze
srodkow europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027;

2) w odniesieniu do zbioru danych osobowych przetwarzanych w CST2021 — centralnym
systemie teleinformatycznym wspierajacym realizacj¢ programow operacyjnych i
projektéw wspotinansowanych z Funduszy Europejskich 2021-2027:

a)

b)

d)

Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2021/1060 z dnia 24
czerwca 2021 r. ustanawiajacego wspolne przepisy dotyczace Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus,
Funduszu Spodjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji 1 Europejskiego
Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy finansowe na
potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji,
Funduszu Bezpieczenstwa Wewngetrznego 1 Instrumentu Wsparcia Finansowego na
rzecz Zarzadzania Granicami i1 Polityki Wizowej, zwane dalej rozporzadzeniem
og6lnym;

Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) nr 2021/1057 z dnia 24
czerwca 2021 r. ustanawiajgcego Europejski Fundusz Spoteczny Plus (EFS+) oraz
uchylajace rozporzadzenie (UE) nr 1296/2013;

Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznajacego
niektore rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewngetrznym w zastosowaniu art. 107
1 108 Traktatu;

Rozporzadzenia Komisji (UE) 2023/1315 z dnia 23 czerwca 2023 r. zmieniajacego
rozporzadzenie (UE) nr 651/2014 uznajace niektore rodzaje pomocy za zgodne z
rynkiem wewngtrznym w zastosowaniu art. 107 1 108 Traktatu oraz rozporzadzenie
(UE) 2022/2473 uznajace niektére kategorie pomocy udzielanej przedsigbiorstwom
prowadzacym dzialalno§¢ w zakresie produkcji, przetworstwa i wprowadzania do
obrotu produktow rybotowstwa i akwakultury za zgodne z rynkiem wewnetrznym w
zastosowaniu art. 107 1 108 Traktatu;

Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiagzku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE;

Sprostowania do Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z
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przetwarzaniem danych osobowych w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE;

g) Rozporzadzenia Ministra Funduszy i Polityki Regionalnej z dnia 20 grudnia 2022 r. w
sprawie udzielania pomocy de minimis oraz pomocy publicznej w ramach programow
finansowanych z Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus (EFS+) na lata 2021—
2027,

h) Ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadan finansowanych ze
srodkow europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027.

. Odbiorcg moich danych jest:

a) Minister wlasciwy ds. rozwoju regionalnego, ul. Wspdlna 2/4, 00-926 Warszawa,

b) Instytucja Zarzadzajaca: Zarzad Wojewodztwa Lodzkiego, Al. Pilsudskiego 8, 90-051
Lodz,

c) Beneficjent: Zdunskowolski Szpital Powiatowy Sp. z o0.0., ul. Krolewska 29, 98-220
Zdunska Wola.

6. Moje dane osobowe mogg zosta¢ przekazane podmiotom realizujacym badania ewaluacyjne
na zlecenie Administratora, Instytucji Zarzadzajacej lub Beneficjenta. Moje dane osobowe
mogg zosta¢ rowniez powierzone specjalistycznym firmom, realizujacym na zlecenie
Administratora, Instytucji Zarzadzajacej oraz Beneficjenta kontrole i audyt w ramach
Programu Fundusze Europejskie dla L.odzkiego na lata 2021-2027.

7. Moje dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji
migdzynarodowe;.

8. Moje dane osobowe beda przechowywane do czasu rozliczenia Programu Fundusze
Europejskie dla bLodzkiego na lata 2021-2027 oraz zakonczenia archiwizowania
dokumentacji.

9. Mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich sprostowania, usunigcia lub ograniczenia
przetwarzania na zasadach okreslonych w art. 17 1 18 RODO.

10. Mam prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest Prezes Urzedu
Ochrony Danych Osobowych.

11. Podanie danych jest warunkiem koniecznym otrzymania wsparcia, konsekwencja odmowy
podania danych jest brak mozliwosci skorzystania ze wsparcia w ramach Projektu.

12. Moje dane osobowe nie beda poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji oraz
profilowania.

9]

Zdunska Wola , dn. ......cccccoevvevivnnnnnnns Lo
Miegjscowosc 1 data czytelny podpis

! Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych (Dz. Urz. UE.L 119 z 4
maja 2016 1., .1-88).



