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Formularz rekrutacyjny do projektu 
LUBELSKIE CENTRUM WSPIERANIA PRZEDSIĘBIORCZOŚCI 

w ramach 

Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego na lata 2014-2020 

Oś Priorytetowa 9 Rynek pracy 

Działanie 9.3 Rozwój przedsiębiorczości   
 
Projekt pt.: „Lubelskie Centrum Wspierania Przedsiębiorczości”, nr projektu: RPLU.09.03.00-06-0166/18 

współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego, realizowany przez Stowarzyszenie na 

rzecz Integracji Społecznej „Modrzew” w partnerstwie z Europejski Dom Spotkań – Fundacja Nowy Staw, na 

podstawie Umowy nr 182/RPLU.09.03.00-06-166/18-00 zawartej z Instytucją Zarządzającą w ramach 

Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego na lata 2014-2020. 
 

 
Data wpływu Formularza do biura projektu: ……………………………………………………………………………………… 

Numer ewidencyjny: ………………………………………………………….……………………………………………..……….………. 

Czytelny podpis: …………………………………………………………………………………………………...…………………………… 

(wypełnia Beneficjent) 

 

I. Dane personalne potencjalnego Uczestnika projektu 

Imię/Imiona: 
 

Nazwisko: 
 

Nazwisko rodowe: 
 

Data i miejsce urodzenia:  

PESEL: 
 

Adres zamieszkania1: 

Ulica  

Nr budynku  Nr lokalu  

Miejscowość  Powiat  

Kod pocztowy  Poczta  

Telefon kontaktowy 
 

Adres poczty elektronicznej (e-mail) 
 

                                                             
1 Należy podać miejsce zamieszkania, w rozumieniu Kodeksu Cywilnego, tj. miejscowość, w której przebywa się  z zamiarem stałego pobytu. Adres ten 

powinien umożliwić kontakt w przypadku zakwalifikowania do projektu.  
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Wykształcenie 

Brak  

Podstawowe (ISCED 1) 

Gimnazjalne (ISCED 2) 

Ponadgimnazjalne (wykształcenie średnie lub zasadnicze zawodowe) (ISCED 3) 

Policealne (ISCED 4) 

Wyższe (ISCED 5-8) 

II. Aktualny status potencjalnego Uczestnika projektu 
Oświadczam, że (zaznaczyć „x”): 

1. 
Jestem osobą fizyczną w wieku 30 lat i więcej z terenu woj. lubelskiego2, pozostającą 

bez pracy, zamierzającą rozpocząć prowadzenie działalności gospodarczej 

TAK 

NIE 

2. Jestem osobą bezrobotną3 (w tym zarejestrowaną w urzędzie pracy jako bezrobotna4) 
TAK 

NIE 

3. Jestem osobą bierną zawodowo5 
TAK 

NIE 

4. 

Ponadto należę do jednej z poniższych grup: 

osoby starsze (w wieku 50 lat i więcej) 
TAK 

NIE 

kobiety 
TAK 

NIE 

osoby z niepełnosprawnościami6 
TAK 

NIE 

osoby długotrwale bezrobotne7 
TAK 

NIE 

                                                             
2 Projekt jest skierowany do grup docelowych z obszaru województwa lubelskiego (w przypadku osób fizycznych zamieszkują one na obszarze 

województwa lubelskiego w rozumieniu przepisów Kodeksu Cywilnego).  
3 Osoby bezrobotne – osoby pozostające bez pracy, gotowe do podjęcia pracy i aktywnie poszukujące zatrudnienia. Niezależnie od spełnienia 

powyższych przesłanek, zarejestrowani bezrobotni są zaliczani do osób bezrobotnych. Osobami bezrobotnymi są zarówno osoby bezrobotne w 
rozumieniu Badania Aktywności Ekonomicznej Ludności, jak i osoby zarejestrowane jako bezrobotne. Definicja nie uwzględnia studentów studiów 
stacjonarnych, nawet jeśli spełniają powyższe kryteria. Osoby kwalifikujące się do urlopu macierzyńskiego lub rodzicielskiego, które są bezrobotne 
w rozumieniu niniejszej definicji (nie pobierają świadczeń z tytułu urlopu), są również osobami bezrobotnymi. Taka sytuacja ma miejsce w momencie 
gdy np. osoba bezrobotna urodziła dziecko, niemniej w związku z tym, iż jest niezatrudniona nie pobiera od pracodawcy świadcz eń z tytułu urlopu 
macierzyńskiego lub rodzicielskiego. W związku z tym, należy ją traktować jako osobę bezrobotną.  

4 W sytuacji, gdy nie dotyczy – należy zapis w nawiasie przekreślić. 
5 Zgodnie ze Wspólną Listą Wskaźników Kluczowych 2014-2020 – EFS, stanowiącą Załącznik nr 2 do Wytycznych w zakresie monitorowania postępu 

rzeczowego realizacji programów operacyjnych na lata 2014-2020: osoby bierne zawodowo należy interpretować zgodnie z definicją wskaźnika 
liczba osób biernych zawodowo objętych wsparciem w programie, tj. bierni zawodowo to osoby, które w danej chwili nie tworzą zasobów siły 
roboczej (tzn. nie pracują i nie są bezrobotne). 

6 Zgodnie z Wytycznymi w zakresie realizacji przedsięwzięć z udziałem środków Europejskiego Funduszu Społecznego  
w obszarze rynku pracy na lata 2014-2020 osoby z niepełnosprawnościami to osoby niepełnosprawne w rozumieniu Wytycznych w zakresie 
realizacji zasady równości szans i niedyskryminacji, w tym dostępności dla osób  
z niepełnosprawnościami oraz zasady równości szans kobiet i mężczyzn w ramach funduszy unijnych na lata 2014-2020. 

7 Zgodnie z Wytycznymi w zakresie realizacji przedsięwzięć z udziałem środków Europejskiego Funduszu Społecznego  
w obszarze rynku pracy na lata 2014-2020 osoby długotrwale bezrobotne to - w przypadku dorosłych (25 lat lub więcej) – osoby bezrobotne 
nieprzerwanie przez okres ponad 12 miesięcy (>12 miesięcy). Wiek uczestników projektu jest określany na podstawie daty urodzenia i ustalany w 
dniu rozpoczęcia udziału w projekcie. 
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osoby o niskich kwalifikacjach 8 
TAK 

NIE 

5. Jestem imigrantem9 (w tym osobą polskiego pochodzenia10) 
TAK 

NIE 

6. Jestem reemigrantem11 
TAK 

NIE 

7. Jestem osobą odchodzącą z rolnictwa12 
TAK 

NIE 

8. Jestem bezrobotnym mężczyzną w wieku 30 – 49 lat 
TAK 

NIE 

9. Jestem osobą ubogą pracującą 
TAK 

NIE 

10. 

Jestem osobą zatrudnioną na umowie krótkoterminowej lub pracującą w 

ramach umowy cywilno-prawnej, której miesięczne zarobki nie przekraczają 

wysokości minimalnego wynagrodzenia 

TAK 

NIE 

Status uczestnika - dodatkowe informacje 

Osoba należąca do mniejszości narodowej 

lub etnicznej, migrant, osoba obcego 

pochodzenia 

Tak Nie Odmowa podania informacji 

Osoba bezdomna lub dotknięta 

wykluczeniem z dostępu do mieszkań 
Tak Nie 

Osoba z niepełnosprawnościami Tak Nie Odmowa podania informacji 

Osoba w innej niekorzystnej sytuacji 

społecznej (innej niż wymienione powyżej) 
Tak Nie Odmowa podania informacji 

 

  

                                                             
8 Zgodnie ze Wspólną Listą Wskaźników Kluczowych 2014-2020 – EFS, stanowiącą Załącznik nr 2 do Wytycznych w zakresie monitorowania postępu 

rzeczowego realizacji programów operacyjnych na lata 2014-2020: osoby o niskich kwalifikacjach to osoby posiadające wykształcenie na 
poziomie do ISCED 3 włącznie (Osobom, które ukończyły osiem klas szkoły podstawowej na potrzeby  monitorowania projektów 
współfinansowanych z EFS w perspektywie 2014-2020 należy przypisywać poziom wykształcenia 2 według klasyfikacji ISCED).  
ISCED 3: wykształcenie ponadgimnazjalne: ma na celu uzupełnienie wykształcenia średniego i przygotowanie do podjęcia studiów wyższych lub 
umożliwienie osobom uczącym się nabycia umiejętności istotnych dla podjęcia zatrudnienia. Uczniowie przystępują do nauki na tym poziomie 
zwykle pomiędzy 15 a 16 rokiem życia. Programy na poziomie ISCED 3 z reguły kończą się 12 lub 13 lat po rozpoczęciu nauki na poziomie ISCED 1 
(lub mniej więcej w wieku 18 lat), przy czym najczęściej jest to okres 12 lat.   

9 Imigranci - osoby nieposiadające polskiego obywatelstwa, przybyłe lub zamierzające przybyć do Polski w celu osiedlenia się (zamieszkania na stałe) 

lub na pobyt czasowy i zamierzający wykonywać lub wykonujący pracę na terytorium Polski.  
10 W sytuacji, gdy nie dotyczy – należy zapis w nawiasie przekreślić. 
11 Reemigranci - obywateli polskich, którzy przebywali za granicą Polski przez nieprzerwany okres co najmniej 6 miesięcy, którzy zamierzają powrócić 

do Polski lub którzy przebywają na terenie Polski nie dłużej niż 6 miesięcy przed przystąpieniem do projektu i deklarują chęć podjęcia zatrudnienia 
lub innej pracy zarobkowej na terytorium Polski. Do tej grupy zaliczani są również repatrianci.  

12 Osoby odchodzące z rolnictwa i ich rodziny – osoby podlegające ubezpieczeniu emerytalno-rentowemu na podstawie ustawy z dnia 20 grudnia 
1990 r. o ubezpieczeniu społecznym rolników (Dz. U. z 2016 r. poz. 277, z późn. zm.) (KRUS), zamierzający podjąć zatrudnienie  lub inną działalność 
pozarolniczą, objętą obowiązkiem ubezpieczenia społecznego na podstawie ustawy z dnia 13 października 1998 r. o systemie ubezpieczeń 
społecznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1778) (ZUS). 
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III. Krótki opis planowanej działalności gospodarczej 

Krótki opis planowanej działalności gospodarczej: 

(w krótkim opisie należy odnieść się do kryteriów, podlegających ocenie) 

1. Podstawowe dane dotyczące planowanej działalności gospodarczej 

1.1 Planowana forma prawna prowadzenia działalności gospodarczej: indywidualnie spółka cywilna 

1.2 W przypadku planowanej spółki cywilnej proszę o informację, czy 

wszyscy potencjalni wspólnicy biorą udział w procesie rekrutacji do 

niniejszego Projektu: 

TAK NIE 

1.3 Czy zamierza Pan/i utworzyć przedsiębiorstwo społeczne13 w 

ramach Projektu? 
TAK NIE 

1.4 Czy zamierza Pan/i w okresie 12 miesięcy od założenia 

działalności gospodarczej utworzyć dodatkowe miejsce pracy? TAK NIE 

1.5 Czy planowana przez Pana/Panią działalność będzie prowadzona 

w sektorze  

 białej gospodarki?14 

 srebrnej gospodarki?15 

 zielonej gospodarki?16 

TAK NIE 

1.5 Czy do otwarcia planowej działalności gospodarczej w danym 
obszarze wymagane jest posiadanie licencji, koncesji, zezwoleń, 
innych szczególnych uprawnień ? (nie dotyczy uprawnień, których 
nabycie możliwe jest po rozpoczęciu danej działalności) 

TAK NIE 

Jeśli tak to jakie: 

………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………… 

2.  Proszę scharakteryzować planowaną działalność gospodarczą. (max 5 pkt) 

Opis powinien mieć długość min 10 zdań i  zawierać między innymi: 

• przedmiot planowanej działalności, sektor, branża, proponowane produkty / usługi 

• innowacyjność ( jeśli dotyczy) 

• przykładowe ceny jednostkowe proponowanych produktów/ usług,  

• przewidywany popyt w skali miesiąca/ roku i uzasadnienie jego oszacowanej wielkości (czy wielkość popytu ulegać 

będzie sezonowym zmianom?) 

• planowane działania – proces produkcji / świadczenia usług 

• ewentualna współpraca z innymi podmiotami na rynku (czy współpraca została już wstępnie potwierdzona listem 

intencyjnym, zaproszeniem do współpracy itp.? ) 

• plan rozwoju firmy (cele), czy planowane jest zatrudnienie pracownika/ów w okresie pierwszych 12 m-cy 

prowadzenia firmy? Jeśli tak to proszę podać planowaną formę zatrudnienia -rodzaj umowy i okres- nazwę 

stanowiska, główne obowiązki 

• plan promocji przedsięwzięcia 

                                                             
13 Przedsiębiorstwo społeczne - organizacja prowadząca działalność gospodarczą, która wyznacza sobie cele ściśle społeczne i która inwestuje 

wypracowane nadwyżki zależnie od wyznaczonych sobie celów w działalność lub we wspólnotę, zamiast kierować się potrzebą 
osiągania maksymalnego zysku na rzecz akcjonariuszy lub właścicieli 

14 Sektory białej gospodarki to sektory związane z lecznictwem, ochroną zdrowia, farmaceutyczne, usługami medyczno-opiekuńczymi oraz 
przemysłem produktów medycznych. 

15 Sektor srebrnej gospodarki, tj. działalności gospodarczej mającej na celu zaspokajanie potrzeb wyłaniających się z procesu starzenia się ludności 
16 Sektory zielonej gospodarki (poza rolnictwem), tj. sektory związane z transportem zbiorowym, odnawialnymi źródłami energii, budownictwem 

oraz gospodarką odpadami. 
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Długość – min 10 zdań 
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3. Posiadane zasoby niezbędne do prowadzenia działalności gospodarczej. 

3.1 Proszę opisać  posiadane umiejętności, kwalifikacje i doświadczenie zawodowe, które umożliwią Panu/i 

prowadzenie planowanej działalności gospodarczej (dotychczasowe doświadczenie, ukończone szkolenia i kursy, 

wykształcenie  itp.): 

Długość –   min 10 zdań 
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3.2 Proszę wskazać posiadane zasoby rzeczowe, które są niezbędne i będą wykorzystane do prowadzenia planowanej 

działalności gospodarczej (np. urządzenia, maszyny, materiały, środki transportu, nieruchomości): 

Długość –   min 5 zdań 
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4. Planowany koszt przedsięwzięcia 

4.1 Proszę przedstawić prognozowane miesięczne koszty Pana/i przedsięwzięcia (np. paliwo, ZUS, najem lokalu, biuro 

rachunkowe itp.): 

Nazwa kosztu Kwota (brutto) 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

6.  

7.  

…  

SUMA  

4.2 Proszę określić wydatki niezbędne do rozpoczęcia planowanej działalności wraz ze wskazaniem źródła finansowania 

(dotacja, środki własne, kredyt, inne): 

Nazwa wydatku 

inwestycyjnego 

Szacunkowa 

wartość netto 
Kwota VAT 

Szacunkowa 

wartość  

brutto 

Źródło finansowania17 

(dotacja, środki własne, 

pożyczka, inne) 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     

…     

SUMA     

                                                             
17 Wymagane jest zapewnienie środków własnych na założenie działalności gospodarczej w wysokości co najmniej 2% wartości przyznanej dotacji. 
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5. Charakterystyka potencjalnych klientów/odbiorców/kontrahentów 
Opis powinien zawierać krótką charakterystykę potencjalnych odbiorców towarów/usług oferowanych w ramach 

planowanej działalności, a także informacje na temat oczekiwań oraz potrzeb klientów/odbiorców/kontrahentów względem 

proponowanych produktów/ usług. 

Długość –   min 10 zdań 
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6. Charakterystyka konkurencji 
Ilość podobnych firm na rynku docelowym, przykładowe ceny oferowanych przez konkurencję podobnych produktów/ 

usług, przewagi konkurencyjne planowanej działalności, itp. 

Długość –   min 10 zdań 
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7. Stopień przygotowania inwestycji do realizacji 
Opis podjętych działań w celu uruchomienia planowanej działalności gospodarczej, np. pozyskanie odpowiednich zasobów i 

kwalifikacji, wybór lokalu/ miejsca prowadzenia działalności gospodarczej, uzyskanie zezwoleń, uprawnień, wybór 

dostawców, partnera biznesowego, itp. 

Długość –   min 10 zdań 
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IV. Oświadczenia 

OŚWIADCZENIA 

 

Ja niżej podpisany/a.................................................................................................................. ......................... 

(imię i nazwisko) 

zamieszkały/a..................................................................................................................................................... 

(adres zamieszkania) 

legitymujący/a się dowodem osobistym ........................................................................................................  

                                                                        (seria i nr dowodu osobistego) 

 

wydanym przez ............................................................................................................................................. 

 

Pouczony o odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą: 

1. Oświadczam, że posiadam pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystam z pełni praw publicznych. 

2. Oświadczam, że wyrażam świadomie zgodnie z art. 7 ust. 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie 
swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U. UE.L. 119/1 z 04.05.2016) zwanego 
„RODO” wyraźną i dobrowolną zgodę na przetwarzanie i zbieranie moich danych osobowych przez Stowarzyszenie na rzecz 
Integracji Społecznej „Modrzew” – Świdnik, ul. Racławicka 38-44 p. 307 oraz Europejski Dom Spotkań – Fundacja Nowy Staw 
– Lublin, ul. 3 maja 18/5a do celów związanych z przeprowadzeniem rekrutacji, realizacji, monitoringu i ewaluacji projektu, 
a także w zakresie niezbędnym do wywiązania się Beneficjenta z obowiązków wobec Instytucji Zarządzającej Regionalnego 

Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego na lata 2014-2020 wynikających z umowy nr 182/RPLU.09.03.00-06-
166/18-00. Jednocześnie oświadczam, że moja zgoda spełnia wszystkie warunki o których mowa w art. 7 RODO, tj. 
przysługuje mi możliwość jej wycofania w każdym czasie, zapytanie o zgodę zostało mi przedstawione w wyraźnej i 
zrozumiałej formie oraz poinformowano mnie o warunku możliwości jej rozliczalności. 

3. Oświadczam, że świadomy/-a odpowiedzialności karnej za fałszywe zeznania wynikające z art. 233 (podanie nieprawdy lub 
zatajenie nieprawdy) ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U. z 2017 r., poz. 2204 z późn. zm.) zawarte w 
niniejszym formularzu informacje są zgodne z prawdą oraz stanem faktycznym. Ponadto nie byłem/-am karany/-a za 
przestępstwa popełnione umyślnie ścigane z oskarżenia publicznego i przestępstwa skarbowe popełnione umyślnie oraz nie 
toczy się przeciwko mnie postępowanie karne. 

4. Oświadczam, że nie prowadziłem/-am działalności gospodarczej zarejestrowanej w Krajowym Rejestrze Sądowym, Centralnej 
Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej lub prowadziłem/-am działalność na podstawie odrębnych przepisów (w 
tym m.in. działalność adwokacką, komorniczą lub oświatową) w okresie 12 miesięcy poprzedzających dzień przystąpienia do 
projektu. 

5. Oświadczam, że nie korzystam równolegle z innych środków publicznych, w tym zwłaszcza ze środków Funduszu Pracy, 
Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych, środków oferowanych w ramach Programu Operacyjnego 
Wiedza Edukacja Rozwój, Regionalnego Programu Operacyjnego i Programu Rozwoju Obszarów Wiejskich 2014-2020 na 
pokrycie tych samych wydatków związanych z podjęciem i prowadzeniem działalności gospodarczej.  

6. Oświadczam, że nie prowadzę działalności rolniczej innej niż wskazana w art. 2 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji 
zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2015 r., poz. 149 z późn. zm.). 

7. Oświadczam, że nie jestem wspólnikiem spółki osobowej ani nie posiadam więcej niż 10% udziału w kapitale spółki 
kapitałowej. 

8. Oświadczam, że nie zasiadam w organach zarządzających lub kontrolnych podmiotów prowadzących działalność gospodarczą. 

9. Oświadczam, że nie pełnię funkcji prokurenta. 

10. Oświadczam, że nie otrzymałem/-am w okresie 3 lat poprzedzających dzień przystąpienia do projektu wsparcia finansowego 
ze środków publicznych na uruchomienie lub prowadzenie działalności gospodarczej. 

11. Oświadczam, że nie zostałem/-am ukarany/-a karą zakazu dostępu do środków, o których mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ustawy 
z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (dalej „ufp”) (Dz. U. z 2017 r., poz. 2077). Jednocześnie zobowiązuję się do 
niezwłocznego powiadomienia Beneficjenta (Stowarzyszenie na rzecz Integracji Społecznej „Modrzew”) o zakazach dostępu 
do środków o których mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ufp orzeczonych w stosunku do mnie w okresie realizacji projektu. 

12. Oświadczam, że nie posiadam zaległości w zapłacie podatków, składek ubezpieczenia społecznego lub zdrowotnego ani nie 
jest wobec mnie prowadzona egzekucja. 
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13. Oświadczam, że nie toczy się przeciwko mnie postępowanie sądowe, administracyjne ani egzekucyjne dotyczące 
niespłaconych zobowiązań. 

14. Oświadczam, że nie jestem osobą zaangażowaną w realizację projektu po stronie Realizatorów Projektu (Stowarzyszenie na 
rzecz Integracji Społecznej „Modrzew” oraz Europejski Dom Spotkań – Fundacja Nowy Staw), lub jego/ich wykonawcy. 

15. Oświadczam, że planuję rozpocząć działalność gospodarczą na terenie województwa lubelskiego. 

16. Oświadczam, że zapoznałem/-am się z Regulaminu rekrutacji uczestników projektu LUBELSKIE CENTRUM WSPIERANIA 
PRZEDSIĘBIORCZOŚCI i akceptuję jego warunki, w tym zasady dotyczące sposobu komunikacji. 

17. Oświadczam, że zgodnie z wymogami zawartymi w Regulaminu rekrutacji uczestników projektu LUBELSKIE CENTRUM 
WSPIERANIA PRZEDSIĘBIORCZOŚCI i Formularz rekrutacyjny do projektu LUBELSKIE CENTRUM WSPIERANIA 
PRZEDSIĘBIORCZOŚCI jestem uprawniony/-a do uczestnictwa w projekcie. 

18. Oświadczam, że w przypadku zakwalifikowania mnie do udziału w projekcie przekażę Beneficjentowi lub Partnerowi 
(Stowarzyszenie na rzecz Integracji Społecznej „Modrzew” oraz Europejski Dom Spotkań – Fundacja Nowy Staw) w terminie 
do 4 tygodni od zakończenia udziału w projekcie niezbędne dane dotyczące mojego statusu na rynku pracy oraz informacje 
na temat udziału w kształceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia kompetencji. 

19. Oświadczam, że zostałem/-am poinformowany/ a o przysługującym mi prawie dostępu do treści moich danych osobowych 
oraz ich poprawiania. 

20. Oświadczam, że zostałem/-am poinformowany/-a, że projekt współfinansowany jest ze środków Unii Europejskiej w ramach 
Europejskiego Funduszu Społecznego. 

21. Zobowiązuję się do udziału w badaniach ankietowych związanych z realizacją Projektu w jego trakcie i po zakończeniu. 

 

……………………………………….                                                                               …………………………………………………. 

   (miejscowość, data)                                                                                       (Czytelny podpis Kandydata/ ki) 

 
 
 
V. Ocena kwalifikowalności uczestnictwa w Projekcie (wypełnia Beneficjent). 
 

 
Kandydat spełnia/nie spełnia18 wstępne kryteria uczestnictwa w Projekcie. 
 

Data oraz czytelny podpis osoby weryfikującej formularz rekrutacyjny: 
 
 
…………………………………………………………………..………………………………………………. 
 

 
  

                                                             
18 Niepotrzebne skreślić. 
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OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU  
 

Obowiązek informacyjny realizowany w związku z art. 13 i art. 14 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 
oraz zgoda na przetwarzanie szczególnych kategorii danych osobowych w zakresie zbiorów: 

 
1. Uczestnicy projektów dofinansowanych z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu 

Operacyjnego Województwa Lubelskiego 2014-2020, 
2. Centralny  system teleinformatyczny wspierający realizację programów operacyjnych. 

I. W związku z przystąpieniem do projektu pn. LUBELSKIE CENTRUM WSPIERANIA PRZEDSIĘBIORCZOŚCI oświadczam, że 
przyjmuję do wiadomości, iż: 

1. Administratorem moich danych osobowych jest odpowiednio:  
a. Województwo Lubelskie z siedzibą przy ul. Artura Grottgera 4, 20-029 Lublin dla zbioru nr 1. 
b. Minister właściwy do spraw rozwoju regionalnego z siedzibą przy ul. Wspólnej 2/4, 00-926 Warszawa dla zbioru nr 2. 

2. Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spełnia warunki, o których mowa w art. 6 ust. 1 lit. c oraz art. 
9 ust. 2 lit. g Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 – dane osobowe są niezbędne dla realizacji 
Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego na lata 2014-2020 na podstawie: 

a. rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. ustanawiającego wspólne przepisy 
dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego, Funduszu Spójności, 
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego 
oraz ustanawiającego przepisy ogólne dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu 
Społecznego, Funduszu Spójności i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylającego rozporządzenie Rady 
(WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 320, z późn. zm.), 

b. rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego 
Funduszu Społecznego i uchylającego rozporządzenie Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 470, z późn. 
zm.),  

c. Ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie 
finansowej 2014–2020 (Dz. U. z 2018 r., poz. 1431), 

d. rozporządzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 września 2014 r. ustanawiającego szczegółowe przepisy 
wykonawcze do rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzorów służących do 
przekazywania Komisji określonych informacji oraz szczegółowe przepisy dotyczące wymiany informacji między beneficjentami 
a instytucjami zarządzającymi, certyfikującymi, audytowymi i pośredniczącymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str. 1). 

3. Moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu:  
a. udzielenia wsparcia uczestnikom projektu z uwzględnieniem rekrutacji, działań informacyjnych, monitorowania, 

sprawozdawczości, ewaluacji, kontroli i audytu prowadzonych w zakresie projektu – dotyczy zbioru nr 1. 
b. realizacji projektu, w szczególności potwierdzania kwalifikowalności wydatków, udzielania wsparcia uczestnikom Projektu, 

ewaluacji, monitoringu, kontroli, audytu, sprawozdawczości oraz działań informacyjno-promocyjnych, w ramach Programu – 
dotyczy zbioru nr 2. 

4. Moje dane osobowe zostały powierzone do przetwarzania: 
a. Instytucji Zarządzającej RPO WL 2014-2020, której funkcję pełni Województwo Lubelskie z siedzibą przy ul. Artura Grottgera 4, 

20-029 Lublin,  
b. Beneficjentowi/Partnerom realizującym projekt – Stowarzyszenie na rzecz Integracji Społecznej „Modrzew” z siedzibą: 21-007 

Mełgiew, Krępiec ul. Jarzębinowa 10, oraz Europejski Dom Spotkań – Fundacja Nowy Staw z siedzibą: Lublin, ul. 3 maja 18/5a 
c. podmiotom, które na zlecenie beneficjenta uczestniczą w realizacji projektu - ……………………… (nazwa i adres ww. podmiotów)19. 

Moje dane osobowe mogą zostać powierzone podmiotom realizującym badania ewaluacyjne lub kontrole i audyt RPO WL 2014-
2020 na zlecenie ministra właściwego do spraw rozwoju regionalnego, Instytucji Zarządzającej lub beneficjenta. 

5. Moje dane mogą zostać udostępnione Prezesowi Zakładu Ubezpieczeń Społecznych na podstawie art. 71 ust. 2 ustawy z dnia 
11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programów w zakresie polityki spójności finansowanych w perspektywie finansowej 2014–
2020 w związku z realizacją zadań wynikających z art. 50 ust. 3a i 3c ustawy z dnia 13 października 1998 r. o systemie 
ubezpieczeń społecznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1778, z późn. zm.). 

6. Podanie danych jest warunkiem koniecznym otrzymania wsparcia, a odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem 
możliwości udzielenia wsparcia w ramach projektu. 

7. W terminie do 4 tygodni po zakończeniu udziału w projekcie przekażę beneficjentowi dane dotyczące mojego statusu na rynku 
pracy oraz informacje na temat udziału w kształceniu lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia kompetencji. 

8. W ciągu trzech miesięcy po zakończeniu udziału w projekcie udostępnię dane dot. mojego statusu i sytuacji na rynku pracy, a 
także informacje na temat: udziału w kształceniu lub szkoleniu, uzyskania kwalifikacji lub nabycia kompetencji oraz innych 
zmian, które nastąpiły w procesie aktywizacji społeczno-zawodowej.20 

9. Moje dane osobowe będą przetwarzane w Centralnym systemie teleinformatycznym SL2014 zgodnie z Wytycznymi w zakresie 
warunków gromadzenia i przekazywania danych w postaci elektronicznej na lata 2014-2020. 

                                                             
19 Podpunkt c należy wykazać, w przypadku, gdy beneficjent powierzył przetwarzanie danych osobowych podwykonawcy.  
20 Dotyczy projektów, w których występuje obowiązek monitorowania efektywności zatrudnieniowej, społecznej lub zawodowej . 
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10. Moje dane osobowe będą przechowywane do czasu rozliczenia Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa 
Lubelskiego 2014-2020 oraz zakończenia archiwizowania dokumentacji. 

11. Mogę skontaktować się z Inspektorem Ochrony Danych wysyłając wiadomość na adres: ul. Grottgera 4, 20-029 Lublin. 
12. Mam prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 
13. Mam prawo dostępu do treści swoich danych. 
14. Mam prawo żądania sprostowania swoich danych lub żądania ograniczenia ich przetwarzania. 
15. Mam obowiązek zaktualizować moje dane teleadresowe w przypadku, gdy ulegną one zmianie przed zakończeniem udziału w 

projekcie. 
16. Moje dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej. 
17. Moje dane osobowe nie będą poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji. 
 

II. Uwagi dotyczące formularza zgłoszeniowego uczestnika projektu i przetwarzania szczególnych kategorii danych 
osobowych: 

1. W celu rozpoczęcia udziału osoby w projekcie niezbędne jest podanie przez nią lub jej opiekuna prawnego danych w zakresie 
określonym w załączniku nr 13 do Wytycznych w zakresie warunków gromadzenia i przekazywania danych w postaci 
elektronicznej na lata 2014-2020. 

2. Osoba zgłaszająca się do projektu może odmówić podania szczególnych kategorii danych osobowych w zakresie: 
a. Osoba należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej, migrant, osoba obcego pochodzenia 
b. Osoba z niepełnosprawnościami  
c. Osoba w innej niekorzystnej sytuacji społecznej 

3. Niekompletność danych w ww. zakresie nie oznacza niekwalifikowalności danego uczestnika z wyjątkiem sytuacji, kiedy projekt 
skierowany jest do grup charakteryzujących się przedmiotowymi cechami, wówczas odmowa ta skutkuje brakiem możliwości 
weryfikacji kwalifikowalności uczestnika oraz prowadzi do niezakwalifikowania się do udziału w projekcie. 

 
III. Oświadczenie dotyczące podania szczególnych kategorii danych osobowych w formularzu zgłoszeniowym uczestnika: 

(należy zaznaczyć właściwe pole w ramach każdego punktu) 
  

1. Osoba należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej, migrant, osoba obcego pochodzenia  
 
  wyrażam zgodę na podanie informacji        odmawiam podania informacji 
 

2. Osoba z niepełnosprawnościami  
 

  wyrażam zgodę na podanie informacji        odmawiam podania informacji 
 

3. Osoba w innej niekorzystnej sytuacji społecznej niż wymienione poniżej: 
a. Osoba należąca do mniejszości narodowej lub etnicznej, migrant, osoba obcego pochodzenia 
b. Osoba bezdomna lub dotknięta wykluczeniem z dostępu do mieszkań 
c. Osoba z niepełnosprawnościami 

 
  wyrażam zgodę na podanie informacji        odmawiam podania informacji 

 

 
 
 
 
 
 

…..……………………………………… ……………..…………………………………………… 
MIEJSCOWOŚĆ I DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU 

 


