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Zatgcznik nr 1 do Regulaminu rekrutacji i udziatu w projekcie

FORMULARZ REKRUTACYJNY
do projektu nr FELD.08.04-1Z.00-0004/25 pt. ,ReStart — wro¢ do formy, wréé do
pracy!” realizowanego w ramach programu regionalnego Fundusze Europejskie dla
tédzkiego 2021-2027, Priorytet 8 Fundusze europejskie dla edukacji i kadr w
t édzkiem, Dziatanie FELD.08.04 Zdrowy pracownik.

IMIE | NAZWISKO KANDYDATA/TKI

Data i godzina przyjecia:

Data .........covnennnne. r. godz.............

Potwierdzam weryfikacje tozsamosci/wieku/obywatelstwa kandydata/tki na podstawie
przedstawionego dokumentu tozsamoS$ci

podpis osoby przyjmujgcej formularz

Instrukcja dotyczaca wypetnienia i sktadania formularza:

1. Wszystkie pola Formularza rekrutacyjnego muszg by¢ wypetnione.

2. Formularz nalezy wypetni¢ komputerowo lub odrecznie (czytelnie).

3. Odpowiedzi na pytania w Formularzu nalezy zaznaczy¢ znakiem X.

4. Braki w formularzu bedzie mozna poprawic tylko raz po uprzednim wezwaniu do

uzupetnienia.

o

Formularz nalezy czytelnie podpisa¢ w wyznaczonym miejscu.

6. Wypetniony formularz wraz z zatgcznikami mozna skfadac:

a) w Biurze Projektu: w Lodzi przy ul. Kosynieréw Gdynskich 18, 93-357
e o0sobiscie — od poniedziatku do pigtku w godzinach: 9.00 — 20.00 i w sobote
w godzinach 9.00-13.00.
e za posrednictwem poczty tradycyjnej lub kurierem,

o elektronicznie - na adres: recepcja@primusmedicus.pl
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| DANE PERSONALNE
1. Imie
2. Nazwisko
3. PESEL
4. Wiek
5. Ptec O kobieta O mezczyzna
6. Wyksztatfcenie:

3 Srednie | stopnia lub nizsze (ISCED 0-2)

3 ponadgimnazjalne (ISCED 3) lub policealne (ISCED 4)

O wyzsze (ISCED 5-8)
[l ADRES ZAMIESZKANIA
7. Ulica
8. Nr domu
9. Nr lokalu
10. |Kod pocztowy
11. |Miejscowosc
12. |Gmina
13. |Powiat
14. |Wojewodztwo

1 DANE KONTAKTOWE
15. Telefon
16. Adres e-mail
A\ ADRES DO KORESPONDECJI (nalezy wypetni¢ jedynie, gdy korespondencja
powinna by¢ kierowana na inny adres niz wskazany powyzej)

17. Ulica
18. Nr domu
19. Nr lokalu
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20. Kod pocztowy
21. Miejscowosc¢
\Y STATUS KANDYDATA
22. Status na rynku | 1) O osoba pracujgca
pracy w chwili | 2) O osoba bezrobotna zarejestrowana jako bezrobotna w
przystgpienia powiatowym urzedzie pracy, w tym
do projektu O osoba dtugotrwale bezrobotna (ponad 12 miesiecy w
ciggu ostatnich 2 lat)
O Kkorzystam ze wsparcia instytucji rynku pracy w
zakresie aktywizacji zawodowej
23. Status w 1) O osoba z niepetnosprawnosciami
chwili 2) O obywatel panstwa trzeciego
przystgpienia 3) O osoba w kryzysie bezdomnosci lub dotknieta wykluczeniem
do projektu z dostepu do mieszkan

4) 3 osoba nalezgca do mniejszosci narodowej lub
etnicznej (w tym spotecznosci marginalizowanej)

5) O osoba obcego pochodzenia

VI. SZCZEGOLNE POTRZEBY

Czy w zwigzku z uczestnictwem w projekcie masz szczegolne potrzeby wynikajgce z

Twojego stanu zdrowia/sytuacji osobistej/innej?

O

NIE

O TAK (jakie?)

Vi

OSWIADCZENIE O SPELNIANIU KRYTERIOW KWALIFIKOWALNOSCI
| PRZYSTAPIENIU DO PROJEKTU

Ja nizej podpisany/na deklaruje zgode na przystgpienie do udziatu w projekcie pn. ,ReStart

— wro¢ do formy, wrd¢ do pracy!”, realizowanym przez Chojenskie Centrum Ortopedyczno-

Rehabilitacyjne Primus Medicus Spétke 0.0. z siedzibg w todzi przy ul. Kosynierow

Gdynskich 18, 93-357 w ramach programu regionalnego Fundusze Europejskie dla

tédzkiego 2021-2027 i odwiadczam, ze spetniam ponizsze kryteria udziatu w projekcie:
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1. KRYTERIA FORMALNE

Miejsce zamieszkania na terenie wojewodztwa todzkiego [ITAK [ NIE
Status osoby pracujgcej albo bezrobotnej zarejestrowane;j [ITAK  [INIE
Zdiagnozowana choroba uktadu kostno-stawowego, miesniowego
i tkanki tgcznej w minimum jednej ze wskazanych kategorii: M15,
Acenel J ) y % LITAK [ NIE
M16, M17, M19, M40, M41, M47, M48, M49, M50, M51, M53, M54,
M70, M75, M76, M77, M95
Stan zdrowia - umozliwiajgcy podjecie rehabilitacji w trybie
| Jacy podje Jrwry [(JTAK [INIE
ambulatoryjnym
Zgoda na udziat w Programie [ JTAK [ ]NIE
Niekorzystanie w ciggu ostatnich 6 miesiecy z tych samych
zabiegbw i zleconych z powodu tego samego rozpoznania z innych [ITAK [ NIE
Srodkow publicznych
Liczba
2. KRYTERIA FORMALNE DODATKOWE (PREFERENCYJNE) "
pkt.
osoba w wieku 50 lat lub wiecej / wg dokumentu tozsamosci [ ITAK 2
kobieta / wg oswiadczenia w niniejszym Formularzu [ ITAK 2
osoba powracajgca do pracy po dtugotrwatym zwolnieniu lekarskim
owyzej 30 dni) / ponownie wracajgca na
(powyzej )/p >V Ja“ | | (Jrak 3
rynek pracy po dtugotrwatej niezdolnosci do pracy zwigzanej z
korzystaniem ze swiadczenia rehabilitacyjnego /wg np. druku e-ZLA
osoba z niepetnosprawnoscig / wg orzeczenia o stopniu
: i p. . : , X , P CITAK 2
niepetnosprawnosci, legitymacji OzN/innych dokumentow
SUMA /9

Oswiadczenie:

W zwigzku z przystgpieniem do projektu oswiadczam, ze:

1. zapoznatem/am sie z Regulaminem rekrutacji i udziatu w projekcie i akceptuje

jego tres¢,

2. jestem Swiadomy/a, ze ztozenie Formularza rekrutacyjnego nie jest

réownoznaczne z zakwalifikowaniem sie do udziatu w projekcie,
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3. dane zawarte w niniejszym Formularzu sg zgodne ze stanem prawnym i
faktycznym,
4. jestem Swiadomy/a, iz w razie ztozenia przeze mnie oswiadczenia niezgodnego z
prawda, skutkujgcego po stronie Realizatora obowigzkiem zwrotu srodkéw

otrzymanych na sfinansowanie mojego udziatu w projekcie, Realizator bedzie

miat prawo dochodzi¢ ode mnie roszczen na drodze cywilnoprawne;.

(miejscowosc, data) podpis - imie i nazwisko Kandydata/ki*

Klauzula informacyjna RODO dla uczestnika indywidualnego projektu
(Instytucja Zarzadzajaca)

Administrator danych:

Zarzad Wojewodztwa tédzkiego z siedzibg w Lodzi 90-051, al. Pitsudskiego 8,
kontakt do Inspektora Ochrony Danych e-mail: iod@Iodzkie.pl lub na adres siedziby
Administratora.

Zrédto danych:

Instytucje i podmioty zaangazowane w realizacje Programu, w tym w szczegdlnosci
Beneficjent i Partner. Przetwarzane dane to w szczegolnosci: Imie, nazwisko,
obywatelstwo, PESEL/inny identyfikator, pte¢, wiek, wyksztatcenie, adres, obszar
wedtug stopnia urbanizacji (DEGURBA), numer telefonu, adres e-mail, status na
rynku pracy, planowana data zakohczenia edukacji w placowce edukacyjnej, w ktérej
skorzystano ze wsparcia, data rozpoczecia udziatu we wsparciu, data zakonczenia
udziatu we wsparciu, data zatozenia dziatalnosci gospodarczej, sytuacja po
zakonczeniu udziatu w projekcie, status uczestnika (przynaleznos¢ do mniejszosci
narodowej lub etnicznej, migrantéw, obce pochodzenie, bezdomnosc¢ i wykluczenie
mieszkaniowe, niepetnosprawnos¢), dane dotyczace zdrowia (w zaleznosci od
projektu).

Cel i podstawa prawna przetwarzania:

1) rozliczenia projektu, w szczegolnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkéw,

monitoringu, kontroli, audytu i sprawozdawczosci w ramach programu regionalnego
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Fundusze Europejskie dla todzkiego 2021-2027 - art. 6 ust. 1 lit. c i e RODO oraz

art. 9 ust. 2 lit. g RODO (w zaleznosci od projektu) w zwigzku z Rozporzgdzeniem
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.

ustanawiajgcym wspolne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu Spéjnosci,
Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu
Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy finansowe na potrzeby tych
funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu
Bezpieczenstwa Wewnetrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz
Zarzgdzania Granicami i Polityki Wizowej; Rozporzgdzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2021/1057 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiajgcym
Europejski Fundusz Spoteczny Plus (EFS+) oraz uchylajgce rozporzadzenie (UE) nr
1296/2013; ustawg z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadan
finansowanych ze srodkéw europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027;

2) archiwizacja dokumentow - art. 6 ust. 1 lit. c RODO w zwigzku ustawg z dnia 14
lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.

Kategoriami odbiorcow danych:

Minister wtasciwy ds. rozwoju regionalnego, Minister wtasciwy ds. finansow
publicznych, podmioty dokonujgce badan, kontroli, audytu, ewaluacji w zwigzku z
realizacjg programu regionalnego Fundusze Europejskie dla t.édzkiego 2021-2027,
dostawcy ustug IT i operatorzy telekomunikacyjni, pocztowi, firmy kurierskie,
podmioty upowaznione na podstawie przepisow prawa — na ich zgdanie.

Minister wtasciwy do spraw rozwoju regionalnego moze przetwarza¢ dane
osobowe zgromadzone w zwigzku z realizacjg projektu wykonujgc zadania zwigzane
z koordynacjq realizacji programéw. Dane kontaktowe Administratora i IOD: ul.
Wspdlna 2/4, 00-926 Warszawa, e-mail: IOD@mfipr.gov.pl.

Petng informacje o zasadach przetwarzania danych zawiera dokument Ogdlne
zasady przetwarzania danych osobowych w ramach Funduszy Europejskich 2021-
2027 dostepny na stronie www.funduszeeuropejskie.gov.pl w zaktadce , O
funduszach” czesci zatytutowanej ,Przetwarzanie danych osobowych”.

Okres przechowywania: dane bedg przechowywane 10 lat od zakoczenia sprawy
Beneficjenta, liczgc w petnych latach kalendarzowych poczgwszy od dnia 1 stycznia

roku nastepnego od daty jej zakonczenia, po tym okresie decyzjg Archiwum
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Panstwowego okres przechowywania moze zosta¢ przedtuzony.
Przystugujace prawa:
1) dostepu do danych osobowych, prawo ich sprostowania a na czas poprawiania
danych prawo Zzgdania do ograniczenia przetwarzania,
2) wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (szczegoty na
stronie https://uodo.gov.pl/), w przypadku przetwarzania danych niezgodnie z

przepisami prawa.

Klauzula informacyjna RODO Beneficjenta dla uczestnika indywidualnego
projektu

Administrator danych:

Chojenskie Centrum Ortopedyczno-Rehabilitacyjne Primus Medicus Spotka z
ograniczong odpowiedzialnoscig z siedzibg w todzi przy ul. Kosynierow Gdynskich
18, 93-357, tel.: 42 640 07 00, e-mail: recepcja@primusmedicus.pl;

kontakt do Inspektora Ochrony Danych tel. 508 106 400 lub na adres siedziby

Administratora.

Zrédto danych:

Osoby, ktérych dane dotyczg oraz podmioty zaangazowane w realizacje Programu.
Przetwarzane dane to w szczegdélnosci: Imie, nazwisko, obywatelstwo, PESEL/inny
identyfikator, pte¢, wiek, wyksztatcenie, adres, obszar wedtug stopnia urbanizacji
(DEGURBA), numer telefonu, adres e-mail, status na rynku pracy, data rozpoczecia
udziatu we wsparciu, data zakonczenia udziatu we wsparciu, data zatozenia
dziatalnosci gospodarczej, sytuacja po zakonczeniu udziatu w projekcie, status
uczestnika (przynalezno$¢ do mniejszosci narodowej lub etnicznej, migrantéw, obce
pochodzenie, bezdomnos¢ i wykluczenie mieszkaniowe, niepetnosprawnos$¢), dane
dotyczagce zdrowia (w zaleznosci od projektu).

Cel i podstawa prawna przetwarzania:

1) rozliczenia projektu, w szczegoélnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkow,
monitoringu, kontroli, audytu i sprawozdawczo$ci w ramach programu regionalnego
Fundusze Europejskie dla todzkiego 2021-2027 - art. 6 ust. 1 lit. c i e RODO oraz

art. 9 ust. 2 lit. g RODO (w zaleznosci od projektu) w zwigzku z Rozporzadzeniem
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Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.

ustanawiajgcym wspolne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu Spdéjnosci,
Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu
Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy finansowe na potrzeby tych
funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu
Bezpieczenstwa Wewnetrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz
Zarzadzania Granicami i Polityki Wizowej; Rozporzgdzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2021/1057 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiajgcym
Europejski Fundusz Spoteczny Plus (EFS+) oraz uchylajgce rozporzadzenie (UE) nr
1296/2013; ustawg z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadan
finansowanych ze Srodkéw europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027;

2) archiwizacja dokumentéw - art. 6 ust. 1 lit. c RODO w zwigzku ustawg z dnia 14
lipca 1983 r. 0 narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.

Kategoriami odbiorcéw danych:

Minister witasciwy ds. rozwoju regionalnego, Minister wtasciwy ds. finansow
publicznych, podmioty dokonujgce badan, kontroli, audytu, ewaluacji w zwigzku z
realizacjg programu regionalnego Fundusze Europejskie dla £odzkiego 2021-2027,
dostawcy ustug IT i operatorzy telekomunikacyjni, pocztowi, firmy kurierskie,
podmioty, ktére na zlecenie Beneficjenta uczestniczg w realizacji Projektu, podmioty
upowaznione na podstawie przepiséw prawa — na ich zgdanie.

Okres przechowywania: dane bedg przechowywane 10 lat od zakohczenia sprawy
Beneficjenta, liczgc w petnych latach kalendarzowych poczgwszy od dnia 1 stycznia
roku nastepnego od daty jej zakonczenia, po tym okresie decyzjg Archiwum
Panstwowego okres przechowywania moze zostaé przedtuzony.

Przystugujace prawa:

1) dostepu do danych osobowych, prawo ich sprostowania a na czas poprawiania
danych prawo zgdania do ograniczenia przetwarzania,

2) wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (szczegoty na
stronie https://uodo.gov.pl/), w przypadku przetwarzania danych niezgodnie z
przepisami prawa.

Zapoznatem/tam sie z klauzulami RODO ... ... ..o

podpis - imie i nazwisko Kandydata/ki*



