Zatgcznik nr 1 do

Regulaminu rekrutacji oraz zasad funkcjonowania
Dziennego Domu ,, Senior+" W Bytowie

z dnia 01.12.2020 r.

KWESTIONARIUSZ ZGLOSZENIOWY dla oséb w wieku 60+ ubiegajacych
si¢ o objecie dzialaniami realizowanymi przez Dzienny Dom ,,Senior+”
w Bytowie, z siedziba przy ul. Milej 26

Whioskuje o zakwalifikowanie

mnie do udzialu w zajeciach, ktore realizowane beda

w Dziennym Domu ,,Senior+” w Bytowie.

DANE PODSTAWOWE

Imi¢/Imiona

Nazwisko

PESEL

DANE ADRESOWE KANDYDATA/KANDYDATKI

Adres zamieszkania

Adres zameldowania

Telefon kontaktowy do uczestnika

DANE OPIEKUNA PRAWNEGO W PRZYPADKU OSOBY
UBEZWLASNOWOLNIONEJ (JESLI WYSTEPUJE)

Imi¢/Imiona

Nazwisko

Nr telefonu

W RAZIE

DANE OSOBY UPOWAZNIONEJ DO KONTAKTOW

ZAGROZENIA ZYCIA LUB ZDROWIA

Imi¢ i nazwisko

Stopien pokrewienstwa

Telefon kontaktowy

B T RN
zaznaczy¢ znakiem X)

....................... oswiadczam, Ze: (prosz¢ wlasciwe




Jestem osob3a:

nieaktywng zawodowo

zamieszkujacg samotnie

zamieszkujacg z rodzing

samodzielng

wymagajacg czesciowej opieki lub pomocy w czynno$ciach dnia codziennego

ooooao

(prosze wymienic)

Jestem zainteresowanaly stala forma uczestnictwa w zajeciach (codzienne korzystanie
ze wszystkich zajec i ustug)

Jestem zainteresowanal/y wsparciem w zakresie uzyskania pomocy (wiasciwe

zaznaczycC):

O w zalatwianiu spraw urzgdowych

O przy formalnosciach zawigzanych z korzystaniem z instytucji pomocowych, np.
MOPS, PCPR, PFRON, inne.

Moje umiejetnosci:

Miejscowos¢, data Czytelny podpis kandydata lub opiekuna
prawnego



Oswiadczenie Kandydata

Oswiadczam, ze:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

mdj obecny stan zdrowia pozwala mi na wzigcie udzialu w zajeciach w Dziennym
Domu ,,Senior+” w Bytowie i o$wiadczam, ze chce w nich uczestniczy¢é dobrowolnie
i na wlasng odpowiedzialno$¢ lub na wniosek opiekuna prawnego i na jego
odpowiedzialno$¢*;

zapoznalem/zapoznalam* si¢ z Regulaminem rekrutacji oraz zasadami funkcjonowania
Dziennego Domu ,,Senior+” w Bytowie i akceptuj¢ jego warunki oraz zobowigzuje si¢
do przestrzegania jego postanowien;

jestem $wiadomy/§wiadoma*, ze naruszenie przeze mnie obowigzkow jako uczestnika
Dziennego Domu ,,Senior+” w Bytowie spowoduje uchylenie decyzji administracyjnej
0 przyznaniu mi miejsca w Domu;

wyrazam zgod¢ na przetwarzanie zawartych w niniejszym kwestionariuszu
zgloszeniowym moich danych osobowych na potrzeby rekrutacji do Dziennego Domu
,,Senior+” w Bytowie;

wyrazam zgode na nieodptatne utrwalanie i rozpowszechnianie mojego wizerunku,
a takze wykorzystanie, utrwalanie, zwielokrotnienie, kopiowanie, rozpowszechnianie,
obrobke, opracowanie i powielanie wizerunku, dowolng technika badz za
posrednictwem dowolnego medium dla celow informacyjnych i promocyjnych
Dziennego Domu ,,Senior+” w Bytowie pod warunkiem, Zze publikowane materiaty
wykonane zostang w trakcie mojego uczestnictwa w Programie Dziennego Domu
,,Senior+” w Bytowie;

dane zawarte w Kwestionariuszu zgloszeniowym, sg zgodne ze stanem prawnym
i faktycznym;

zostalem/zostalam™ poinformowana, ze Dzienny Dom ,.Senior+” wspotfinansowany
bedzie ze srodkow:

- Ministerstwa Rodziny i Polityki Spotecznej w ramach Programu Wieloletniego
,.Senior+’nalata ..........

- ze $rodkow budzetu Gminy Bytow
- ze $rodkoéw Europejskiego Funduszu Spotecznego lub innych $rodkéw pomocowych
pochodzacych z Unii Europejskiej

- Z innych $rodkow pomocowych.

*niewtasciwe skresli¢

Miejscowosc, data Czytelny podpis kandydata lub
opiekuna prawnego



KLAUZULA INFORMACYJNA

Zgodnie z art. 13 ust. 1i 2 i art. 14 ust. 1i 2 ROZPORZADZENIA PARLAMENTU
EUROPEJSKIEGO I RADY (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu

takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE

(ogolne rozporzadzenie o ochronie danych) informujemy, ze:

1. Administratorem Danych Osobowych jest Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
w Bytowie z siedzibg przy ul. Mitej 26a, 77-100 Bytow, reprezentowany przez dyrektora
Joann¢ Gtowczewska.

2. Inspektorem Ochrony Danych w Miejskim Osrodku Pomocy Spolecznej w Bytowie jest
Pan Mateusz Szenbek, z ktorym mozna si¢ kontaktowaé pisemnie za pomoca poczty
elektonicznej na adres e-mail: iod@bodo24.pl

3. Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane w celu rekrutacji do Dziennego Domu
,»Senior+” w Bytowie i moga by¢ przekazywane podmiotom wspotpracujacym przy jego
wykonaniu, jak rowniez podmiotom, od ktorych beda uzyskiwane informacje niezbedne
do prawidlowego przebiegu rekrutacji.

4. Pani/Pana dane bg¢da przetwarzane przez okres rekrutacji do Dziennego Domu ,,Senior+”

w Bytowie; dane bedg przetwarzane przez okres uczestnictwa w Dziennym Domu

»Seniort” w Bytowie oraz na okres zgodny z przepisami kancelaryjno-archiwalnymi

stosowanymi w MOPS w Bytowie.

Posiada Pani/Pan prawo dost¢pu do tresci danych oraz ich poprawiania.

6. Posiada Pani/Pan prawo do:

- zadania od Administratora dostepu do swoich danych osobowych, ich sprostowania,
usunigcia lub ograniczenia przetwarzania danych osobowych,

- wniesienia sprzeciwu wobec takiego przetwarzania,

- przenoszenia danych,

- wniesienia skargi do organu nadzorczego,

- cofnigcia zgody na przetwarzanie danych osobowych.

7. Pani/Pana dane osobowe nie podlegaja zautomatyzowaniu przy podejmowaniu decyzji,
w tym profilowaniu.

8. Informacje o przetwarzaniu danych moze Pani/Pan uzyska¢ w siedzibie Miejskiego
Osrodka Pomocy Spotecznej w Bytowie. Pani/Pana dane osobowe bgda przechowywane
zgodnie z przepisami kancelaryjno-archiwalnymi.

9. Podanie przez Pania/Pana danych osobowych Miejskiemu Osrodkowi Pomocy
Spotecznej w Bytowie jest dobrowolne, lecz niezbgdne do wzigcia udziatu w rekrutacji.

o

Powyzsze uprawnienia moze Pani/Pan realizowac zgodnie z zasadami opisanymi w art. 16-21
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 .
w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych
1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogoblne rozporzadzenie o ochronie danych).

miejscowos¢, data czytelny podpis


mailto:iod@bodo24.pl

