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§1

Postanowienia ogolne

Regulamin okresla zasady rekrutacji i uczestnictwa w projekcie pn. ,,DEKALOG RODZINY”
oraz prawa i obowiazki projektu.

Beneficjentem Projektu jest GMINA Skarzysko-Kamienna.

Realizatorem projektu jest URZAD MIASTA w Skarzysku-Kamiennej z siedzibg przy ul.
Sikorskiego 18, 26-110 Skarzysko-Kamienna, tel. 41/ 25-20-514 fax 41/ 25-20-100 w ramach
wspoOtpracy ze $wietlicami srodowiskowymi zlokalizowanymi na terenie miasta.

Biuro Projektu znajduje si¢ w siedzibie Urz¢du Miasta w Skarzysku — Kamiennej, Referat
Zdrowia przy ulicy Sikorskiego 18, 26-110 Skarzysko-Kamienna. Czynne od poniedziatku do
piatku w godzinach pracy Urzedu.

Projekt wspotinansowany jest przez Uni¢ Europejska ze srodkow Europejskiego Funduszu
Spotecznego w ramach: Osi  priorytetowej IX- Wigczenie spoleczne i  walka
z ubostwem, Dziatanie 9.2 — Ulatwienie dostepu do wysokiej jakosci ustug spotecznych
i zdrowotnych, Poddziatanie 9.2.1 Rozwdj wysokiej jakosci ustug spotecznych Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewodztwa Swictokrzyskiego na lata 2014-2020.

Projekt jest realizowany w okresie od 01.01.2020 r. do 31.12.2020 r. na podstawie umowy nr
RPSW,09.02.01-26-0116/19-00 zawartej pomigdzy Wojewodztwem Swictokrzyskim, w
imieniu ktorego dziala Zarzad Wojewodztwa w Kielcach, a Gming Skarzysko-Kamienna.
Celem gléwnym Projektu jest wsparcie funkcjonowania dzieci i mtodziezy w wieku od 6 do 16

roku zycia, pomoc rodzinie zagrozonej ubdstwem lub wykluczeniem spolecznym oraz
podniesienie kwalifikacji wychowawcéow swietlic .
Cel ten bedzie realizowany poprzez dziatania okreslone w poszczegolnych zadaniach:
a) Profilaktyce spotecznej skierowanej do dzieci/miodziezy i ich rodzin w ramach placowek
wsparcia dziennego, $wietlic srodowiskowych itp. (zadanie 1),
b) Wsparcia na rzecz prawidtlowego funkcjonowania rodziny (zadanie 2),
c) Podnoszenia kwalifikacji i kompetencji  0s6b zwigzanych ze $wiadczeniem ustug
spotecznych (zadanie 3).

§2
Stownik pojec

llekro¢ w Regulaminie mowa o:

1.

2.

Projekcie — nalezy przez to rozumie¢ projekt pn. ,,DEKALOG RODZINY” w ramach umowy:

RPSW.09.02.01-26-0116/19-00

Regulaminie — nalezy przez to rozumie¢ Regulamin rekrutacji i uczestnictwa w projekcie

,,Dekalog Rodziny”.

Uczestniku projektu — nalezy przez to rozumie¢ osobe, ktora zostata zakwalifikowana do

projektu ( dzieci i mtodziez w wieku od 6 do 16 zycia; ich otoczenie; wychowawcy podnoszacy

kwalifikacje) zamieszkujacej na terenie miasta Skarzyska — Kamiennej.

Osobie lub rodzinie zagrozonej ubostwem lub wykluczeniem spolecznym - nalezy przez to

rozumiec:

a) osoby lub rodziny korzystajace ze swiadczen z pomocy spotecznej, zgodnie z ustawg z dnia
12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, spelniajace co najmniej jedng z przestanek
okreslonych w art. 7 ww. ustawy;

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020



Fundusze i
i Europejskie Rzeczpospolita

i [ Unia Europejska
Polska SR AWV TORH Y SKIE Europejski Fundusz
Pragram Regionalny Rorwog Regionalnega

b) rodziny przezywajace trudnosci w petnieniu funkcji opiekunczo-wychowawczych, o ktorych
mowa w ustawie z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy
zastepcze;j;

C) osoby z niepelnosprawnoscia —osoby z niepelnosprawno$cig w rozumieniu ustawy z dnia
27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej 1 spolecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepetnosprawnych, a takze osoby niepelnosprawne posiadajace orzeczenie o stopniu

znacznym lub umiarkowanym niepelnosprawnosci sprezonej, zaburzen psychicznych,
niepetnosprawnosci intelektualnej i catosciowych zaburzen rozwojowych. w rozumieniu
ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego - legitymujaca si¢
znacznym lub umiarkowanym st. niepelnosprawnosci z niepetlnosprawnos$cia sprzezona,
zaburzeniami psychicznymi lub

d) cztonkowie gospodarstw domowych,

e) osoby bezdomne lub dotknigte wykluczeniem z dostgpu do mieszkan w rozumieniu
Wytycznych w zakresie monitorowania postepu rzeczowego realizacji programow
operacyjnych na lata 2014-2020;

f) osoby korzystajace z Programu Operacyjnego Pomoc Zywnoéciowa na lata 2014 — 2020,
osoby zamieszkujace na terenie poddanym rewitalizacji, objetym Gminnym Programem
Rewitalizacji,

g) wychowywang przez jedno z rodzicow/ samotnego rodzica,

h) z rodzin wielodzietnych/ opiek. rodzin wielodzietnych,

1) z rodzin z nadzorem Kkuratorskim/ objetych asystentem rodziny/ rodziny o niskich
kompetencjach wychowawczych,

J) ztrudnos$ciami w nauce.
Otoczenie o0sob zagrozonych ubéstwem lub wykluczeniem spolecznym — to osoby
spokrewnione lub niespokrewnione z osobami zagrozonymi ubodstwem lub wykluczeniem
spotecznym, wspdlnie zamieszkujace 1 gospodarujace, a takze inne osoby z najblizszego
srodowiska 0sob zagrozonych ubostwem lub wykluczeniem spotecznym, ktoérych udziat w
projekcie jest niezbedny dla skutecznego wsparcia osOb zagrozonych ubostwem lub
wykluczeniem spotecznym. Do ww. otoczenia moga naleze¢ m.in. osoby sprawujace rodzinng
piecze zastgpcza lub kandydaci do sprawowania rodzinnej pieczy zastgpczej, osoby
prowadzace rodzinne domy dziecka i dyrektorzy placowek opiekunczo-wychowawczych typu
rodzinnego.

Realizatorze projektu — nalezy przez to rozumie¢ Urzad Miasta w Skarzysku- Kamiennej z

siedzibg przy ul. Sikorskiego 18, 26-110 Skarzysko-Kamienna(Referat Zdrowia we

wspoOtpracy ze $wietlicami Srodowiskowymi z terenu miasta).

Biurze Projektu — nalezy przez to rozumie¢ biuro projektu w siedzibie Gminy Skarzysko-

Kamienna przy ul. Sikorskiego 18, 26-110 Skarzysko-Kamienna, pokdj nr 009 (Referat

Zdrowia)

Swietlice $rodowiskowe- nalezy przez to rozumieé¢ 6 §wietlic na terenie miasta Skarzyska-

Kamiennej, w ktorej realizowane beda zadania zaplanowane z ramach projektu:

- Integracyjne Ognisko Wychowawcze Towarzystwa Przyjaciot Dzieci - ul. Sikorskiego10;

- $wietlica Franciszkanska- ul. Rynek 4;

- Swietlica Jozef- ul. Legionow 64;

- $wietlica przy parafii Najswigtszego Serca Jezusowego - ul. Niepodlegtosci 77,

- $wietlica ,,Ostra Brama”- ul. Wilenska 34;

- $wietlica ,,Badz dobry jak chleb”- ul. Spétdzielcza 52

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Warunki i zasady uczestnictwa w projekcie

Uczestnikami Projektu mogg by¢ wytacznie mieszkancy Skarzyska - Kamiennej zaliczajacy si¢

do grupy docelowej. oraz spetniajacych przynajmniej jedno z nast¢pujacych kryteriow:

a) w rodzinie zagrozonej ubostwem/ wykluczeniem spotecznym do$wiadczajgca wielokrotnego
wykluczenia spotecznego lub

b) legitymujacg sie¢ znacznym lub umiarkowanym stopniem niepelnosprawno$ci =z
niepetnosprawnoscia sprz¢zona, zaburzeniami psychicznymi lub

¢) korzystajaca z Programu Operacyjnego Pomoc Zywno$ciowa 2014-2020 lub

d) zagrozong ubostwem i wykluczeniem spotecznym zamieszkujaca tereny poddane
rewitalizacji lub

e) wychowywang przez jedno z rodzicow/ samotnego rodzica lub

f) z rodzin wielodzietnych/ opiek. rodzin wielodzietnych lub

g) z rodzin z nadzorem kuratorskim/ objetych asystentem rodziny/ rodziny o niskich
kompetencjach wychowawczych lub

h) wychowywana przez rodziny zastgpcze lub

i) z trudno$ciami w nauce.

W ramach projektu wsparciem objete zostang nastepujace grupy docelowe:

1) dzieci i mtodziez w wieku od 6 do 13 roku zycia —100 osob
2) ich otoczenie —50 os6b
3)wychowawcy podnoszacy kwalifikacje —14 osob
Udzial w Projekcie jest bezptatny.
§4

Zakres wsparcia w ramach projektu

Zakres wsparcia realizowanego w ramach projektu obejmuje:

a.

Diagnoze i opracowanie Indywidualnych Planéw Wsparcia (IPW):

IPW zostang opracowane przez zesp6t sktadajacy sie z psychologa, wychowawce i pedagoga
wspierajacego dla rodziny na poczatku projektu w oparciu o indywidualng rozmowe
diagnostyczng z dzieckiem 1 jego rodzing/otoczeniem dziecka oraz dotychczas zgromadzone
przez wychowawcow informacje o rodzinie 1 wyznacza kierunek pracy z dzieckiem 1 rodzing
na czas realizacji projektu. IPW bedzie podlegat systematycznej ewaluacji w ramach
okresowych spotkan ww. zespotu i w razie potrzeby bedzie rozszerzony w celu wdrozenia jak
najskuteczniejszego dziatania.

Organizacje czasu wolnego w czasie wolnym od zajeé szkolnych:

-zimowisko w programie: 2 wycieczki, 2 wyjscia do kina, 2 wyjscia na lodowisko,
2-godzinne warsztaty profilaktyczne dodatkowo: ubezpieczenie, wyzywienie;

- polkolonie w programie: 2 wycieczki, 2 wyjécia do kina, 2 wyjécia na basen, 2-godzinne
warsztaty profilaktyczne dodatkowo: ubezpieczenie, wyzywienie;

Warsztaty profilaktyczno- rozwojowe dla dzieci

Trening kompetencji zyciowych- zajecia z psychologiem, warsztaty ,,prawo dla dzieci”,
konsultacje z doradca zawodowym dla dzieci >13r.z., zajecia z zakresu §wiadomosci i ekspresji
kulturalnej: zajgcia plastyczne I muzyczne, zajecia z zakresu kompetencji matematycznych,
warsztaty profilaktyczne dla dzieci, warsztaty z zakresu bezpieczenstwa z elementami |
pomocy przedmedycznej, spotkanie mikotajkowe wraz z prezentacja prac oraz wypracowanych
efektow zaje¢ artystycznych, podsumowanie projektu

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Dzialania wspierajace otoczenie dziecka

Indywidualne poradnictwo psychologa, terapeuty, prawnika, warsztaty kompetencji
wychowawczych

Podnoszenie kompetencji wychowawcow

Szkolenia branzowe dla wychowawcow, szkolenie z zakresu rowno$ci szans i niedyskryminacji

§5

Rekrutacja uczestnikéw projektu

Za rekrutacje do projektu odpowiada Kierownik projektu.

Rekrutacja zostanie zapoczatkowana akcja informacyjno — promocyjng 0 projekcie. Informacje
o rekrutacji do projektu beda rozpowszechniane na stronie internetowej Urzedu Miasta oraz w
lokalnych mediach.

Do projektu zostanie zakwalifikowanych: 100 dzieci, 50 rodzicow i czlonkéw rodzin
spetniajacych kryteria formalne, oraz wychowawcy - 14 oséb, wedlug punktéw uzyskanych w
kryteriach merytorycznych.

Rekrutacja realizowana bedzie przez okres od 01.01.2020 do 31.01.2020 r. w budynkach
swietlic sSrodowiskowych, gdzie odbywaja si¢ zajecia §wietlicowe.

Rekrutacja begdzie prowadzona przy udziale kierownika projektu, pedagoga wspierajacego oraz
opiekundéw/wychowawcoéw poszczegolnych §wietlic, ktorzy przeanalizuja sytuacje kandydata,
okresla indywidualny plan wsparcia. W toku rekrutacji zrealizowana zostanie diagnoza potrzeb
uczestnikow, w tym sytuacji problemowej, potencjatu, predyspozycji, potrzeb dziecka oraz
jego rodziny. Z rodzicami uczniow przeprowadzone zostang indywidualne rozmowy, w trakcie,
ktorych beda zachecani do skorzystania z form wsparcia adresowanych do nich.

Rekrutacja uczestnikow bedzie uwzglednia¢ zasade rownych szans poprzez zapewnienie

rownego dostgpu do udziatu w projekcie wszystkim osobom zainteresowanym bez wzgledu na

pte¢, wiek, pochodzenie, niepetnosprawnos¢ inne czynniki dyskryminujace

Kazdg liste uczestnikow zadania 1 i liste rezerwowa zatwierdza¢ bedzie kierownik $wietlicy

srodowiskowe;.

Osoby ubiegajace sie o uczestnictwo w projekcie sktadaja we wlasciwym terminie, wskazanym

w pkt. 4 :

a. formularz zgloszeniowy do projektu, zawierajacy oswiadczenie o spetnieniu kryteriow
rekrutacyjnych - zalgcznik nr 1 do regulaminu,

b. Zgode rodzica lub opiekuna prawnego na udzial dziecka w projekcie,

c. oSwiadczenie uczestnika projektu zalacznik nr 2 do regulaminu;

d. o$wiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych, w tym szczegdlnej
kategorii oraz wizerunku.

O zakwalifikowaniu do projektu decyduje data wpltywu dokumentéw oraz spetnienie

warunkéw pod wzgledem formalnym i merytorycznym.

. W przypadku niepoprawnego wypekienia dokumentéw uczestnik zostaje o tym poinformowany

1 ma mozliwo$¢ ztozenia poprawnych dokumentow.

. ZespoOl merytoryczny podejmuje decyzje o zakwalifikowaniu do projektu osoéb spekniajacych

wymogi formalne, z uwzglednieniem kryteriow oraz kolejnosci zgloszen. Zespol ustala listy

rankingowe oraz listy osob rezerwowych, nastgpnie cztonek zespolu merytorycznego

telefonicznie lub osobiscie powiadamia o zakwalifikowaniu do uczestnictwa w projekcie.

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Osoby zakwalifikowane do udziatu w projekcie podpisza oswiadczenie o przystgpieniu do
projektu. W imieniu dzieci ww. o$wiadczenia podpiszg rodzice/opiekunowie prawni.
W kolejnym kroku kazdy z uczestnikow/uczestniczek projektu zostanie poinformowany
o terminie rozmowy diagnostycznej w celu stworzenia Indywidualnego Planu Wsparcia.
Sposrdéd o0sob spetniajacych powyzsze kryteria w pierwszej kolejnosci wsparciem zostang
objete osoby, ktore uzyskaty najwigksza liczbe punktow w procesie rekrutacji i/ lub ktore w
ocenie zespotu merytorycznego wymagaja najwiekszego wsparcia.

Przekazanie wypehionego formularza zgloszeniowego do udzialu w projekcie nie jest
réwnoznaczne z zakwalifikowaniem si¢ do udziatu w projekcie.

§6

Procedura rekrutacji
Przewidujemy stworzenie list rankingowych: podstawowej i rezerwowej uczestnikow
zakwalifikowanych dla kazdej $wietlicy.
List¢ rankingowa uktada si¢ w ten sposdb, ze po spetnieniu przez kandydata kryterium
formalnego, o przyjeciu do projektu decyduje punktowy wynik indywidualnego wywiadu
rekrutacyjnego kandydata. W pierwszej kolejnosci uwzglednia si¢ osoby, ktore uzyskaty
najwigcej punktéw wg zasady od najwigkszej do najmniejszej liczby uzyskanych punktow.
Osoby, ktore nie zostaly, z braku miejsc, zakwalifikowane do udzialu w projekcie, zostaja
umieszczone na liscie rezerwowe;.
W przypadku rezygnacji uczestnika z udziatu w projekcie zostanie przyjeta osoba z listy
rezerwowej. Konieczno$¢ przeprowadzenia kolejnej rekrutacji bedzie miata uzasadnienie w
momencie wyczerpania listy rezerwowej.
W razie skre$lenia uczestnika z listy lub zakonczenia udziatu w projekcie, na jego miejsce
zostaje zakwalifikowana kolejna w rankingu tj. osoba z listy rezerwowej.
W przypadku uzyskania przez dwoch lub wigcej kandydatow takiej samej ilosci punktow
preferencyjnych, o kolejnosci na liscie rankingowej rozstrzyga termin ztozenia formularza
rekrutacyjnego i/lub ocena zespotu merytorycznego uwzgledniajaca potrzebe wsparcia.
W razie nie wyrazenia zgody na udzial w projekcie osoby wskazanej z listy rezerwowej,
udzial proponuje si¢ osobie nastgpnej w kolejnosci, az do stworzenia petnej listy
uczestnikoOw/uczestniczek, zgodnie z zapisami w projekcie. W przypadku braku oséb na
liscie rezerwowej przeprowadzona zostaje rekrutacja uzupetniajaca na zasadach i
metodologii opisanej w niniejszym regulaminie.
Zakwalifikowany kandydat sktada o§wiadczenie o przystgpieniu do projektu, wedtug wzoru
stanowigcego zalacznik nr 3 do niniejszego regulaminu.

Rekrutacja uczestnikow do zadania 1 — organizacja czasu wolnego dla dzieci i mlodziezy
w okresie letnim i zimowym, w czasie wolnym od zajeé szkolnych oraz warsztaty
profilaktyczno rozwojowe dla dzieci i mlodziezy
1. W projekcie moga uczestniczy¢ osoby, ktore spetniajg tacznie nastgpujace warunki:
1) kryteria formalne:

a) wiek 6-16 lat; zamieszkanie na terenie gminy Skarzysko-Kamienna, weryfikacja na
podstawie oswiadczenia ztozonego w formularzu rekrutacyjnym stanowigcym
zalacznik nr 1 do regulaminu.

b) Zgoda rodzicow/opiekunow prawnych na udziat dziecka w projekcie

2) kryteria merytoryczne: kryteria wspolne: dzieci/ otoczenie
a) osoby z rodzin zagrozonych ubodstwem/wykluczeniem spotecznym doswiadczajace
wielokrotnego wykluczenia spotecznego - 10 pkt.

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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b) osoby o znacznym lub umiarkowanym st. niepetnosprawnosci z niepetnosprawnoscia
sprze¢zona, zaburzeniami psychicznymi - 10 pkt.
C) osoby korzystajace z Programu Operacyjnego Pomoc Zywnoéciowa 2014-2020 - 10 pkt.
d) osoby zagrozone ubdstwem i wykluczeniem spotecznym zamieszkujace tereny poddane
rewitalizacji - 10 pkt.
e) dzieci wychowywane przez jedno z rodzicow/ samotni rodzice - 10 pkt.
f) dzieci z rodzin wielodzietnych/ opiek. rodzin wielodzietnych- 5 pkt.
g) dzieci z rodzin z nadzorem kuratorskim/ dzieci objete asystentem rodziny/rodziny o
niskich kompetencjach wychowawczych- 10 pkt.
h) dzieci wychowywane przez rodziny zast¢pcze/ rodziny zastgpcze - 10 pkt.
1) dzieci z trudno$ciami w nauce - 5 pkt.
Do udziatu w projekcie zostanie wylonionych 100 os6b, w tym 52 kobiety i 48 mezczyzn.
Sposréd osoéb spelniajacych ww. kryteria, ktore uzyskaja najwigksza liczbe punktow, zespot

merytoryczny wyloni grupe dzieci- dziewczat i chtopcdw, do projektu, wraz z ich otoczeniem.
Wyloniona zostanie grupa uczestnikow/uczestniczek projektu- osob, u ktérych zdiagnozowane
zostang najwicksze deficyty wychowawcze/ potrzeba pomocy specjalistycznej (otoczenie
dziecka).

1. Rekrutacja uczestnikow do zadania 2 i 3 - dzialanie wspierajace otoczenie
dziecka oraz podnoszenie kompetencji organizatorow/wychowawcow:
Rekrutacja rodzicéw: do projektu zostanie zakwalifikowanych 50 rodzicéw (' w tym

kobiet, me¢zczyzn) dzieci i mlodziezy z grupy zagrozonej ubdstwem lub wykluczeniem
spotecznym lub zamieszkujgcy obszar rewitalizowany, cztonkéw rodzin do uczestnictwa w
dziataniach réwnolegtych.

Komisja Rekrutacyjna dokona wyboru Uczestnikoéw projektu stosujac nastgpujace kryteria:

1) Kryteria obligatoryjne/formalne:

a) Rodzic dziecka zakwalifikowanego do wsparcia na podstawie wywiadu o deficytach w
wypetnianiu  funkcji  rodzicielskich 1 relacjach rodzinnych wynikajacych z
przeprowadzonej diagnozy psychologicznej dziecka,

b) Osoba nie korzystajgca z tego samego typu wsparcia w innych projektach
wspotfinansowanych ze srodkéw EFS w momencie przestgpienia do Projektu.

2) kryteria merytoryczne: kryteria wspolne: dzieci/ otoczenie

a) osoby z rodzin zagrozonych ubdstwem/wykluczeniem spotecznym doswiadczajace

wielokrotnego wykluczenia spotecznego - 10 pkt.

b) osoby o znacznym lub umiarkowanym st. niepetnosprawnosci z niepetnosprawnoscia
sprzezona, zaburzeniami psychicznymi - 10 pkt.

C) osoby korzystajace z Programu Operacyjnego Pomoc Zywno$ciowa 2014-2020 - 10 pkt.

d) osoby zagrozone ubdstwem i wykluczeniem spotecznym zamieszkujace tereny poddane
rewitalizacji - 10 pkt.

e) dzieci wychowywane przez jedno z rodzicow/ samotni rodzice - 10 pkt.

f) dzieci z rodzin wielodzietnych/ opiek. rodzin wielodzietnych- 5 pkt

g) dzieci z rodzin z nadzorem kuratorskim/ dzieci objgte asystentem rodziny/rodziny o

niskich kompetencjach wychowawczych- 10 pkt.
h) dzieci wychowywane przez rodziny zastepcze/ rodziny zastepcze - 10pkt.
1) dzieci z trudno$ciami w nauce - 5 pkt.

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
Jest wspotfinansowany przez Uni¢ Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spofecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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3. Rekrutacja organizatorow / wychowawcoéw odbywacd si¢ bedzie na podstawie regulaminu naboru
personelu projektu "DEKALOG RODZINY"

Do udzialu w projekcie zostanie zakwalifikowanych 14 wychowawcéw §wietlic sSrodowiskowych ,

w tym 11 kobiet, 3 mezczyzn, ktorzy wyrazg cheé podniesienia kompetencji z zakresu Swiadczenia

ustug spotecznych oraz ztoza formularz zgloszeniowy do udziatu w projekcie.

4. Regulamin rekrutacji i uczestnictwa dostepny jest na stronie internetowej oraz w Biurze projektu.
§6
Prawa i Obowiazki uczestnika/uczestniczki projektu

1. Kazdy Uczestnik Projektu ma prawo do:

1) nieodptatnego udziatu w Projekcie, w zaplanowanych dla poszczegoélnych grup uczestnikow

form wsparcia,

2) rezygnacji z udzialu w projekcie z waznych przyczyn,

3) wnoszenie uwag i propozycji odnosnie projektu.

2. Kazdy uczestnik/uczestniczka zobowigzuje si¢ do:

1) ztozenia kompletu wymaganych dokumentow rekrutacyjnych (w przypadku osoby, ktora
jest niepetnoletnia podpis w jej imieniu sktada rodzic lub opiekun prawny);

2) przedstawienia do wgladu oryginatow dokumentéw potwierdzajacych posiadanie orzeczenia
0 stopniu niepetnosprawnosci i (jesli dotyczy) przedstawienie za§wiadczenia lekarskiego;

3) zapoznania si¢ z niniejszym Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa W projekcie
1 potwierdzenia tego faktu wtasnorgcznym podpisem na o§wiadczeniu o przystgpieniu do
projektu. W przypadku osoby, ktora jest niepetnoletnia, podpis w jej imieniu sktada rodzic
lub opiekun prawny.

4) udzialu w codziennych zajeciach $wietlicowych oraz we wszystkich formach wsparcia
ujetych w IPW zgodnie z miesigcznym harmonogramem zaje¢. Dopuszcza si¢
usprawiedliwione nieobecnosci podczas zaje¢ przewidzianych w projekcie

5) udzialu w badaniach ewaluacyjnych prowadzonych w czasie trwania i po zakonczeniu
projektu,

6) biezacego informowania personelu projektu o wszystkich zdarzeniach moggacych zaklocic
jego dalszy udziat w projekcie,

7) udostepnienia danych osobowych oraz informacji niezbednych do pelnej realizacji projektu.

§7
Zasady rezygnacji z udzialu w Projekcie

1. W przypadku rezygnacji z uczestnictwa w Projekcie Uczestnik/Uczestniczka zobowigzany/a
jest do ztozenia pisemnego o$wiadczenia okreslajacego  przyczyny —rezygnacji.
Wz6r oswiadczenia stanowi zalacznik nr 4 do Regulaminu. W przypadku osoby, ktora jest
niepetnoletnia, podpis w jej imieniu sktada rodzic lub opiekun prawny.

2. Z waznej przyczyny uczestnik/uczestniczka moze wycofa¢ si¢ z udziatu w Projekcie, do
ktorego zostal zakwalifikowany, na wiecej niz 3 dni przed rozpoczgciem wsparcia, informujac
0 tym realizatora projektu na pis$mie.

3. Dopuszcza si¢ wycofanie uczestnika/uczestniczki z projektu w terminie krotszym niz 3 dni
przed rozpoczeciem wsparcia w przypadku sytuacji losowej (np. niezaplanowany pobyt
w szpitalu), ktora musi zosta¢ potwierdzona odpowiednig dokumentacja.

4. Uczestnicy/opiekunowie prawni majg obowigzek zgloszenia kierownikowi projektu informacji
o rezygnacji z udziatu w projekcie.

5. W przypadku wycofania lub rezygnacji uczestnika/uczestniczki z udziatu w projekcie w trakcie
jego trwania, realizator projektu moze zada¢, aby uczestnika/uczestniczki przedtozyt
zaswiadczenia lekarskie lub inne dokumenty usprawiedliwiajace wycofanie lub rezygnacje
danego Uczestnika.

6. W przypadku nieusprawiedliwionego wycofania lub rezygnacji uczestnika/uczestniczki
z udzialu w projekcie, realizator moze obcigzy¢ uczestnika/uczestniczki kosztami jego

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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uczestnictwa w projekcie - niniejsze postanowienie wynika z faktu, iz projekt jest finansowany
ze $rodkow publicznych, w zwigzku z czym na realizatorze projektu spoczywa szczegdlny
obowiazek dbatosci o ich prawidlowe i zgodne z zalozonymi celami wydatkowanie.

7. Realizator projektu zastrzega sobie prawo skreslenia uczestnika/uczestniczke projektu z listy
uczestnikow w przypadku naruszenia przez niego/nig niniejszego regulaminu oraz zasad
wspotzycia spotecznego.

8. Wobec osoby skreslonej z listy uczestnikow/uczestniczek projektu z powodu naruszenia
niniejszego Regulaminu oraz zasad wspoétzycia spotecznego stosuje si¢ sankcje wymienione
w pkt. 6 niniejszego paragrafu.

§8

Monitorowanie uczestnikow

1. W ramach realizacji projektu wszyscy uczestnicy podlegaja procesowi monitoringu majagcemu na
celu biezaca ewidencje dla celow sprawozdawczo$ci oraz oceny dziatan podjetych w ramach
realizacji projektu;

2. Dla celow biezacej ewidencji i sprawozdawczosci uczestnikow projektu zobowigzani sg do
rzetelnego, kompletnego iterminowego udzielania odpowiednich informacji w trakcie i po
zakonczeniu realizacji Projektu;

3. W celu przeprowadzenia procesu monitoringu i oceny uczestnikow projektu zobowigzani sg do
udzielenia Projektodawcy w okresie 3 miesigcy po zakonczeniu udzialu w Projekcie, na temat
rezultatdow uczestnictwa przez nich w Projekcie.

§9

Postanowienia koncowe

1. Regulamin obowigzuje od momentu opublikowania go na stronie internetoweyj.
2. Regulamin obowigzuje przez caty okres trwania Projektu.
3. Regulamin moze ulec zmianie. Zmiany w regulaminie s3a wigzace od momentu

opublikowania ich na stronie internetowej projektu.

4. Dokumenty aplikacyjne nie podlegaja zwrotowi. Beneficjent zastrzega sobie prawo do
zmian w Regulaminie, o czym powiadomi uczestnikow/uczestniczki projektu poprzez
zamieszczenie informacji za stronie internetowej projektu.

5. W sprawach nieuregulowanych  w niniejszym  Regulaminie obowigzuja
zapisy Umowy o dofinansowanie projektu (RPSW.09.02.01-26-0116/19-00 z dnia 04.12.2019r.

Zalaczniki:
Zalacznik nr 1 — Formularz zgloszeniowy do projektu ,,Dekalog Rodziny”.

Zalacznik nr 2 - Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych.
Zalacznik nr 3 — O$wiadczenie o przystapieniu do projektu ,,Dekalog rodziny”.
Zalacznik nr 4 — Oswiadczenie o rezygnacji z udziatu w Projekcie.

Regulamin obowiqzuje od dnia 01.01.2020
Pieczec¢ Beneficjenta i podpisy 0osob upowaznionych:

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020



Fundusze

Rzeczpospolita

Europejskie
Program Regionalmy - P

i [ Unia Europejska
B SWIE TORREYSKIL Eurapejski Fundusz
Rorwog Regianalnego

Zatgcznik 1

olska

do Regulaminu rekrutacji i udziatu w projekcie ,,Dekalog rodziny”

Formularz zgtoszeniowy do projektu ,,Dekalog rodziny”

Os priorytetowa: RPSW.09.00.00 Wtgczenie spoteczne i walka z ubdstwem

Dziatanie: RPSW.09.02.00 Utatwienie dostepu do wysokie] jakosci ustug spotecznych i zdrowotnych
Poddziatanie: RPSW.09.02.01 Rozwéj wysokiej jakosci ustug spotecznych

na podstawie umowy o dofinansowanie nr RPSW.09.02.01-26-0116/19-00

1. Formularz powinien byé wypetniony w sposéb czytelny i bez skreslen. Kazdy punkt formularza musi by¢ wypetniony,

jesli nie dotyczy, prosze wpisa¢ odpowiednio BRAK lub NIE DOTYCZY.
2. W przypadku jakichkolwiek skreslen, prosze postawi¢ parafke wraz z datg (obok skreslenia), a nastepnie zaznaczy¢

prawidtowg odpowiedz.

Dane uczestnika/ uczestniczki
1. Imie
2. Nazwisko
3. PESEL
4. Ptec
5. Data urodzenia
6. Osoba niepetnosprawna jesli tak, to prosze podac stopien niepetnosprawnosci:
I:I lekki I:I umiarkowany I:I znaczny
Dane kontaktowe
7. Kraj
8. Wojewddztwo
9. Powiat
10. Gmina
11. Miejscowosc
12. Ulica
13. Nr budynku
14. Nr lokalu
15. Kod pocztowy
16. Obszar
|:| miejski |:| wiejski

17. Telefon kontaktowy
18. Adres e- mail

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci Cywilnej (wynikajacej z Kodeksu Cywilnego)
za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawda, oswiadczam, ze:

Kryteria rekrutacyjne

TAK

NIE

PKT.

Jestem osoba: (zaznaczy¢ wtasciwe)
[J zamieszkujgca
[J uczaca sie
[l pracujacy
na terenie gminy Skarzysko- Kamienna

Jestem osobg korzystajacag z pomocy spotecznej (zaznaczy¢ wtasciwe)
] MOPS
[l PCPR

Jestem osobg/ moje otoczenie jest zagrozone ubdstwem i wykluczeniem
spotecznym, korzystajgce z pomocy spotecznej zgodnie z ustawa
z dn. 12 marca 2004r. o pomocy spotecznej z powodu: (zaznaczy¢ wtasciwe):

(] Ubdstwa
[] Bezdomnosci
[1 Sieroctwa
[J Bezrobocia
[] Niepetnosprawnosci
[0 Dtugotrwatej lub ciezkiej choroby
[J Przemocy w rodzinie
[l Potrzeby ochrony ofiar handlu ludzmi
[0 Potrzeby ochrony macierzynstwa lub wielodzietnosci
[] Bezradnosci w sprawach opiekunczo- wychowawczych
i prowadzenia gospodarstwa domowego
[J Trudnosci w integracji cudzoziemcow
[0 Trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zaktadu karnego
[0 Alkoholizmu
0 Narkomanii
[0 Zdarzenia losowe i sytuacji kryzysowej
[ Kleski zywiotowej lub ekologicznej
Osoby:

[1 Bezdomne lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do mieszkan

[J Nalezgca do mniejszosci narodowej lub etnicznej, migrant, osoba
obcego pochodzenia

[0 Przebywajgca w gospodarstwie domowym bez oséb pracujgcych

0 wtym: w gospodarstwie domowym z dzieémi pozostajgcymi na
utrzymaniu

1 Zyjaca w gospodarstwie domowym sktadajgcym sie
z jednej osoby dorostej i dzieci pozostajgcych na utrzymaniu

] W innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (inne niz wymienione)

Korzystam z Programu Operacyjnego Pomoc Zywnosciowa na lata 2014-2020

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Jestem osobg o znacznym/ umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci,
z niepetnoprawnoscia sprzezonga, zaburzeniami psychicznymi (odpowiednie
podkreslic)

Zamieszkuje tereny poddane rewitalizacji wskazane

w Gminnym Programie Rewitalizacji (zaznaczyc¢ wtasciwe):

[ Osiedle Rejow — z wytgczeniem terendw niezamieszkatych,

[ Osiedle Skatka — z wytaczeniem terendw lesnych,

[J Osiedle Zachodnie — w catosci,

[ Osiedle Gérna Kolonia Mtodzawy — z wyfgczeniem terendéw
niezamieszkatych,

Osiedle Dolna Kamienna Il Osiedle Kolejowe — w cafosci wraz z fragmentem
os. Zeromskiego.

O

Osoby z rodziny:
[ Petnej
] Niepetnej/rozbitej (dziecko wychowywane przez jedno
z rodzicow)
[l Zastepczej
] Eurosieroty (rodzin za granicg)
] W ktérych wystepujg osoby bezrobotne

Rodziny:
[J objete nadzorem kuratora
[J objete asystentem rodziny
[J o niskich kompetencjach wychowawczych

Dzieci w trudnosciami w nauce

OSWIADCZENIE

Biorgc udziat w rekrutacji do projektu , Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine Skarzysko-
Kamienna oswiadczam, ze nie korzystam z tego samego typu wsparcia w innych projektach
wspotfinansowanych przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Miejscowos¢, data Podpis petnoletniego uczestnika projekt lub rodzica/opiekuna

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 1z dnia 27
kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(4.5.2016 L 119/38 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej PL)

informuje, ze:

1.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Gmina Skarzysko- Kamienna z siedzibg
w Skarzysku- Kamiennej, ul. Sikorskiego 18; 26-110 Skarzysko- Kamienna, tel: 41 25 20 100,
e-mail: poczta@um.skarzysko.pl

. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych mozliwy jest pod numerem tel. 41 25 20 190 lub

adresem
e-mail: a.dulemba@um.skarzysko.pl

. Dane osobowe uczestnikdw projektu bedy przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. C

ogdblnego rozporzadzenia j/w o ochronie danych w celu realizacji zadan Gminy Skarzysko-
Kamienna w tym celdw okre$lonych w projektach UE.

. Dane osobowe uczestnikéw projektéw przechowywane beda do czasu rozliczenia projektu

»,Dekalog rodziny” oraz zakonczenia archiwizowania dokumentacji.

. Posiada Pan/i prawo do: zgdania od administratora dostepu do danych osobowych, prawo do

ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania.

. Uczestnikom projektéw przystuguje prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa

Urzedu Ochrony Danych.

. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale odmowa podania danych bedzie skutkowac

brakiem udziatu w rekrutacji do projektu ,,Dekalog rodziny”.

Miejscowos¢, data Podpis petnoletniego uczestnika projektu lub rodzica/opiekuna

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Zatgcznik 2

do Regulaminu rekrutacji i udziatu w projekcie ,,Dekalog rodziny”

Zatacznik nr 6 do umowy — Wzdr o$wiadczenia uczestnika projektu

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. DEKALOG RODZINY oswiadczam, ze przyjmuje do
wiadomosci, iz:

1)

2)

3)

4)

5)

administratorem moich danych osobowych jest Zarzad Wojewddztwa Swietokrzyskiego dla zbioru
Regionalny Program Operacyjny Wojewoddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014-2020 petnigcy role
Instytucji Zarzadzajacej dla Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Swietokrzyskiego
na lata 2014-2020, majgcy siedzibe przy Al. IX Wiekow Kielc 3, 25-516 Kielce;
administratorem moich danych osobowych jest Minister wtasciwy do spraw rozwoju regionalnego dla
zbioru Centralny system teleinformatyczny wspierajgcy realizacje programéw operacyjnych,
z siedzibg w Warszawie, przy Pl. Trzech Krzyzy 3/5, 00-507 Warszawa.
Moje dane osobowe bedg przetwarzane w celu obstugi ww. projektu, dofinansowanego ze srodkéw
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 — 2020
(RPOWS),
w szczegolnosci:

a) udzielenia wsparcia,

b) potwierdzenia kwalifikowalno$ci wydatkow,

Cc) monitoringu,

d) ewaluaciji,

e) kontroli,

f) audytu prowadzonego przez upowaznione instytucje,

g) sprawozdawczosci,

h) rozliczenia projektu,

i) zachowania trwatosci projektu,

j) archiwizaciji.
Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktérych mowa
w art. 6 ust. 1 lit. ¢ oraz art. 9 ust. 2 lit. g Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE - dalej RODO - dane osobowe sg niezbedne dla realizacji Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 — 2020 (RPOWS 2014-2020)
moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Zarzgdzajacej, beneficjentowi
realizujgcemu projekt - Gmina Skarzysko- Kamienna, ul. Sikorskiego 18, 26-110 Skarzysko-
Kamienna oraz podmiotom, ktére na zlecenie beneficjenta uczestniczg w realizacji projektu
DEKALOG RODZINY.

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Moje dane osobowe mogg zosta¢ udostepnione firmom badawczym realizujgcym na zlecenie

Instytucji Zarzgdzajacej oraz specjalistycznym firmom realizujgcym na zlecenie IZ kontrole w ramach
RPOWS 2014 — 2020;

Moje dane osobowe mogag by¢ ujawnione osobom fizycznym lub prawnym, upowaznionym przez
administratora lub Beneficjenta, w zwigzku z realizacjg celéw o ktérych mowa w pkt. 2, podmiotom
upowaznionym na podstawie przepiséw prawa, operatorowi pocztowemu lub kurierowi (w przypadku
korespondencji papierowej), stronom i innym uczestnikom postepowan administracyjnych.

Podanie danych jest warunkiem koniecznym otrzymania wsparcia, a odmowa ich podania jest
réwnoznaczna z brakiem mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach projektu.

Przystuguje mi prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo zadania ich sprostowania,
usuniecia lub ograniczenia przetwarzania, a takze prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu
Ochrony Danych Osobowych.

Moje dane osobowe bedg przechowywane do czasu rozliczenia projektu DEKALOG RODZINY oraz

zakonczenia archiwizowania dokumentaciji.

10) Mam prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest Prezes Urzedu Ochrony

Danych Osobowych.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU’

"W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej oswiadczenie powinno zostaé podpisane przez jej prawnego opiekuna.

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
Jest wspotfinansowany przez Uni¢ Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spofecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Zatgcznik 3
do Regulaminu rekrutacji i udziatu w projekcie ,,Dekalog rodziny”

Oswiadczenie o przystgpieniu do projektu , Dekalog rodziny”

Os priorytetowa: RPSW.09.00.00 Wtgczenie spoteczne i walka z ubdstwem
Dziatanie: RPSW.09.02.00 Utatwienie dostepu do wysokie] jakosci ustug spotecznych i zdrowotnych
Poddziatanie: RPSW.09.02.01 Rozwdj wysokiej jakosci ustug spotecznych
na podstawie umowy o dofinansowanie nr RPSW.09.02.01-26-0116/19-00

1. Formularz powinien by¢ wypetniony w sposéb czytelny i bez skreslen. Kazdy punkt formularza musi by¢ wypetniony,
jesli nie dotyczy, prosze wpisa¢ odpowiednio BRAK lub NIE DOTYCZY.

2. W przypadku jakichkolwiek skreslen, prosze postawi¢ parafke wraz z data (obok skreslenia), a nastepnie zaznaczyé
prawidtowg odpowiedz.

Dane uczestnika/ uczestniczki

1. Imie

2. Nazwisko

3. PESEL

4. Pte¢

5. Data urodzenia

6. Wyksztatcenie Prosze zaznaczy¢ ,X” we wiasciwym miejscu’

ISCED O Woyksztatcenie nizsze niz podstawowe

ISCED 1 Woyksztatcenie na poziomie szkoty podstawowej
ISCED 2 Woyksztatcenie gimnazjalne

ISCED3  Wyksztatcenie ponadgimnazjalne

ISCED4  Woyksztatcenie policealne

HiNnan

ISCED 5-8 Wyksztatcenie wyisze

Dane kontaktowe

7. Kraj
8. Wojewddztwo
9. Powiat

! Prosze wskazaé aktualny, najwyzszy, zakoficzony poziom wyksztalcenia w chwili przystapienia do projektu

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
Jest wspotfinansowany przez Uni¢ Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spofecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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10. Gmina
11. Miejscowos¢
12. Ulica
13. Nr budynku
14. Nr lokalu
15. Kod pocztowy
16. Obszar I:I I:I
miejski wiejski
17. Telefon kontaktowy
18. Adres e- mail
Status uczestnika projektu w chwili przystgpienia do projektu TAK NIE
Osoba z niepetnosprawnosciami
Osoba nalezgca do mniejszosci narodowej lub etnicznej, migrant, osoba obcego
pochodzenia
Osoba bezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do mieszkan
Osoba przebywajgca w gospodarstwie domowym bez oséb pracujgcych
W tym: w gospodarstwie domowym z dzieémi pozostajgcymi na utrzymaniu
Osoba zyjgca w gospodarstwie sktadajgcym sie z jednej osoby dorostej i dzieci
pozostajgcych na utrzymaniu
Osoba w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (inne niz wymienione powyzej)
Status osoby na rynku pracy w chwili przystgpienia do projektu:
Osoba bezrobotna zarejestrowana w ewidencji urzedéw pracy
w tym: dtugotrwale bezrobotna
inne X
Osoba bezrobotna niezarejestrowana w ewidencji urzedéw pracy
w tym: dtugotrwale bezrobotna
inne X
Osoba bierna zawodowo
w tym: osoba nieuczestniczgca w ksztatceniu lub szkoleniu
osoba uczaca sie X
inne
Osoba pracujgca
osoba prowadzgca dziatalno$¢ na wiasny rachunek
osoba pracujgca w administracji rzagdowej
w tym: osoba pracujgca w organizacji pozarzgdowe;j X

osoba pracujaca w MMSP

osoba pracujgca w duzym przedsiebiorstwie

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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OSWIADCZENIE

Deklaruje uczestnictwo w nastepujacych formach wsparcia:

ADRESAT MOZLIWE DZIAtANIA W RAMACH PROJEKTU DEKLARACIA
DZIALAN UDZIALU
w
DZIAtANIU
(TAK/ NIE)
Zaznaczy¢ X
jesli TAK
DZIECKO/ | Diagnoza, opracowanie Indywidualnego Planu Wsparcia
OTOCZENIE
DZIECKA
DZIECKO Udziat dziecka w zimowisku w czasie ferii zimowych- zgodnie z programem zimowiska
Udziat dziecka w pétkoloniach w czasie wakacji - zgodnie z programem pétkolonii
Trening kompetencji zyciowych- srednio 4h/m-c
Warsztaty "Prawo dla dzieci"; 4 spotk. X 1h
Konsultacje indyw. z doradcg zawodowym dla grupy dzieci: dz i ch (dla dzieci >13r.2);
Cykliczne zajecia z zakresu $wiadomosci i ekspresji kulturalnej- zaj. muzyczne; 2h/m-c
Cykliczne zajecia z zakresu $wiadomosci i ekspresji kulturalnej- zaj. plastyczne; 2h/m-c
Warsztaty profilaktyczne- 4 programy
Warsztaty z zakresu bezpieczenstwa z elementami | pomocy przedmedycznej;
4 spotk. x1h
Systematyczny udziat w zaj. opiekuriczo- wychowawczych w ramach zaje¢ swietlicowych
OTOCZENIE | Poradnictwo psychologa/terapeuty- wg potrzeb
DZIECKA
Poradnictwo prawne wg potrzeb
Warsztaty kompetencji wychowawczych; 10h

Oswiadczam, ze:
- zapoznatem/am sie z regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie i zobowigzuje sie do jego
przestrzegania;
- nie korzystam z tego samego typu wsparcia w innych projektach wspéffinansowanych przez UE
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego;

- wyrazam zgode na upowszechnianie wizerunku, w materiatach zdjeciowych,

audiowizualnych

i prezentacjach na potrzeby informacji i promocji Gminy Skarzysko- Kamienna oraz Europejskiego
Funduszu Spotecznego zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994 roku o prawie autorskim
i prawach pokrewnych (Dz. U. z 2017 r., poz. 880, z pézn. zm.).

- jestem S$wiadomy/a odpowiedzialnosci, w tym odpowiedzialnosci cywilnej, wynikajgcej z Kodeksu
Cywilnego, za sktadanie nieprawdziwych oswiadczenr, na podstawie ktérych zostatem/tam
zakwalifikowany/a do udziatu w Projekcie;

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020



Fundusze i
i Europejskie Rzeczpospolita

Program Regionalmy - Polska

i [ Unia Europejska
B SWIE TORREYSKIL Eurapejski Fundusz
Rorwog Regianalnego

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 1z dnia 27
kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(4.5.2016 L 119/38 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej PL)

Informuje, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Gmina Skarzysko- Kamienna z siedziba
w Skarzysku- Kamiennej, ul. Sikorskiego 18; 26-110 Skarzysko- Kamienna, tel: 41 25 20 100,
e-mail: poczta@um.skarzysko.pl

2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych mozliwy jest pod numerem tel. 41 25 20 190 lub
adresem
e-mail: a.dulemba@um.skarzysko.pl

3. Dane osobowe uczestnikéw projektu beda przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. C
ogdblnego rozporzadzenia j/w o ochronie danych w celu realizacji zadan Gminy Skarzysko-
Kamienna w tym celéw okre$lonych w projektach UE.

4. Dane osobowe uczestnikdw projektow przechowywane beda do czasu rozliczenia projektu
»,Dekalog rodziny” oraz zakonczenia archiwizowania dokumentacji.

5. Posiada Pan/i prawo do: zadania od administratora dostepu do danych osobowych, prawo do
ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania.

6. Uczestnikom projektow przystuguje prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa
Urzedu Ochrony Danych.

7. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale odmowa podania danych bedzie skutkowaé
brakiem udziatu w rekrutacji do projektu ,,Dekalog rodziny”.

Miejscowos¢, data Podpis petnoletniego uczestnika projektu
lub rodzica/opiekuna prawnego

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
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Zatgcznik 4
do Regulaminu rekrutacji i udziatu w projekcie ,,Dekalog rodziny”

OSWIADCZENIE O REZYGNACII Z UDZIAtU W PROJEKCIE

Os priorytetowa: RPSW.09.00.00 Wtgczenie spoteczne i walka z ubdstwem
Dziatanie: RPSW.09.02.00 Utatwienie dostepu do wysokiej jakosci ustug spotecznych i zdrowotnych
Poddziatanie: RPSW.09.02.01 Rozwdj wysokiej jakosci ustug spotecznych
na podstawie umowy o dofinansowanie nr RPSW.09.02.01-26-0116/19-00

1. Formularz powinien by¢ wypetniony w sposéb czytelny i bez skreslen. Kazdy punkt formularza musi by¢ wypetniony,
jesli nie dotyczy, prosze wpisa¢ odpowiednio BRAK lub NIE DOTYCZY.
2. W przypadku jakichkolwiek skreslen, prosze postawi¢ parafke wraz z datg (obok skreslenia), a nastepnie zaznaczy¢
prawidtowa odpowiedz.
Ja, nizej POAPISANY/@ e eare s oSwiadczam,

iz rezygnuje z udziatu swojego/mojego syna/mojej corki (niewtasciwe skresli¢) w projekcie
pn. ,Dekalog rodziny”, wspéftfinansowanym przez Unie Europejskg ze $rodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Swietokrzyskiego na lata 2014-2020, Poddziatanie: RPSW.09.02.01 Rozwdj wysokiej jakoéci ustug
spotecznych.

Jednoczesnie informuje, ze przyczyng rezygnacji z udziatu w  projekcie jest:

Ponadto os$wiadczam, ze ww. powody rezygnacji nie byty mi znane w momencie rozpoczecia
udziatu w projekcie oraz ze zapoznatem/tam sie z zasadami rezygnacji z uczestnictwa
w projekcie, zawartymi w regulaminie rekrutacji i uczestnictwa w projekcie.

Miejscowos¢, data Podpis petnoletniego uczestnika projektu
lub rodzica/opiekuna prawnego

Projekt ,,Dekalog rodziny” realizowany przez Gmine¢ Skarzysko- Kamienna
jest wspotfinansowany przez Unig¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020




