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ZARZADZENIE NR 44/2019
Wojta Gminy taczna
z dnia 29 sierpnia 2019r.

Na podstawie art. 31 oraz art. 33 ust. 3 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U.
22018 r. poz. 994, 1000, 1349, 1432) oraz na podstawie umowy nr RPSW.08.03.03-26-0022/17/00 z dnia
20.08.2018r. podpisanej pomiedzy Gming taczna a Wojewddztwem Swietokrzyskim:

zarzagdzam, co nastepuje:

§1.

W celu prawidtowej realizacji projektu nr RPSW.08.03.03-26-0022/17 pn. ,Rozwdj kompetenc;ji
cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy taczna” wspodtfinansowanego w ramach
Regionalnego Program Operacyjny Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 -2020 w ramach
Priorytetu 8 ,,Rozwdj edukacji i aktywne spoteczenstwo” dziatanie 8.3 ,Zwiekszenie dostepu do wysokiej
jakosci edukacji przedszkolnej oraz ksztatcenia podstawowego, gimnazjalnego i ponadgimnazjalnego”,
Poddziatania 8.3.3 ,Rozwéj edukacji ksztatcenia ogdlnego w zakresie stosowania TIK (projekty
konkursowe)” uchyla sie Regulamin rekrutacji przyjety zarzgdzeniem Wdjta Gminy taczna nr 43/2018
z dnia 28.08.2018r. i wprowadza sie w jego miejsce Regulamin Rekrutacji dla roku szkolnego 2019/2020
dla projektu ,Rozwdj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy taczna”
stanowigcy zatgcznik nr 1 do niniejszego zarzadzania.

§2.
Wykonanie zarzadzenia powierza sie Komisji Rekrutacyjnej dla projektu ,Rozwdéj kompetencji cyfrowych
w szkotach podstawowych z terenu Gminy tgczna”

§3.

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.
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Uzasadnienie
do Zarzadzenia Nr 44/2019
Wjta Gminy taczna
z dnia 29 sierpnia 2019r.

Okres programowania 2014-2020 otwiera przed jednostkami samorzgdu terytorialnego nowe
perspektywy w zakresie aplikowania o fundusze pomocowe. Gmina tgczna skorzystata z tej mozliwosci
podpisujgc umowe o dofinansowanie realizacji projektu nr RPSW.08.03.03-26-0022/17/00 z dnia
20.08.2018r. podpisang pomiedzy Gming taczna a Wojewddztwem Swietokrzyskim, ktéra to umowa
przyznaje dofinansowania na realizacje projektu pn. ,Rozwdj kompetencji cyfrowych w szkotach
podstawowych z terenu Gminy taczna” wspdfifinansowanego ze Srodkéw Unii Europejskiej
z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Program Operacyjny Wojewddztwa
Swietokrzyskiego na lata 2014 -2020. W celu usprawnienia i prawidtowej realizacji niniejszego projektu,
konieczne jest przyjecie Regulaminu Rekrutacji, ktéry okresli:

- sposoéb dziatania komisji rekrutacyjnej,

- procedure rekrutacji,

- sposéb wyboru uczestnikéw i warunki rezygnacji,

- ustanawia formularz zgtoszeniowy,

- deklaracje uczestnictwa wraz z o$wiadczeniami, a takze karte oceny wraz z dokumentami.
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Zatgcznik nr 1 do
Zarzadzenia nr 44/2019
Wdjta Gminy taczna

z dnia 29 sierpnia 2019r.

REGULAMIN REKRUTACII

W ROKU SZKOLNYM 2019/2020

DO PROJEKTU

»Rozwa@j kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu
Gminy tgczna”
realizowanego przez Gmine taczna
w ramach Regionalnego Program Operacyjny Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 -2020 w
ramach Priorytetu 8 ,,Rozwdj edukacji i aktywne spoteczenstwo” dziatanie 8.3 ,Zwiekszenie dostepu
do wysokiej jakosci edukacji przedszkolnej oraz ksztatcenia podstawowego, gimnazjalnego
i ponadgimnazjalnego”, Poddziatanie 8.3.3 ,,Rozwdj edukacji ksztatcenia ogdlnego w zakresie
stosowania TIK (projekty konkursowe)”
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a)

b)

a)

b)

§1.
DEFINICJE
,Beneficjant” — oznacza Gmine taczna,
,Uczestnik/Uczestniczka projektu” — oznacza osoby, ktdre sg uczniami nastepujgcych szkot:
Szkota Podstawowa w tacznej,

Szkota Podstawowa w Gozdzie,

»Projekt” — oznacza projekt pn. ,Rozwdj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych
z terenu Gminy taczna” wspétfinansowany w ramach Regionalnego Program Operacyjny
Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 -2020 w ramach Priorytetu 8 ,Rozwéj edukacji
i aktywne spoteczenstwo” dziatanie 8.3 ,Zwiekszenie dostepu do wysokiej jakosci edukacji
przedszkolnej oraz ksztalcenia podstawowego, gimnazjalnego i ponadgimnazjalnego”,
Poddziatanie 8.3.3 ,,Rozw¢j edukacji ksztatcenia ogélnego w zakresie stosowania TIK (projekty
konkursowe)”

,Komisja Rekrutacyjna” — osoby powotane osobnym zarzgdzeniem Wdjta, upowaznione do
przeprowadzenie rekrutacji do Projektu.

§2.
INFORMACJE OGOLNE
Projekt realizowany jest przez Gmine taczna w okresie od 01.09.2018 r. do 30.06.2020 r.
Liczbe uczestnikdw/czek projektu ustalono na 200 oséb w trakcie realizacji projektu.
Kryteria podstawowe rekrutacji dla uczniéw/uczennic:

Posiadanie statusu ucznia (waga punktowa: 0-1 spetnia-nie spetnia),

Szkoty Podstawowej w t3cznej,
Szkoty Podstawowej w Gozdzie.

Srednia ocen ze wszystkich przedmiotéw do 3.9 dla grupy uczniéw objetych zajeciami
wyrownawczymi lub Srednia ocen powyzej 4.0 dla uczniéw objetych zajecia wyréwnawczymi.

Kryteria dodatkowe rekrutacji uczniéw/uczennic:
Uczen/uczennica z niepetnosprawnosciami 50 pkt.
uczen/uczennica ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi — 30 pkt.

trudna sytuacja materialna rodziny — 15 pkt.
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11.

12.

vno oo

Kryteria podstawowe i dodatkowe bedg weryfikowane przez Zespdt Rekrutacyjny na podstawie
posiadanej dokumentacji (formularzy zgtoszeniowych). Wytypowani zostang uczniowie
/uczennice, ktdérzy spetnia kryteria wymienione w pkt. 3 a i 3 b oraz uzyskajg najwiekszg liczbe
punktow w kryteriach okreslonych w pkt. 4.

Do projektu zostang zaproszeni uczniowie, ktérzy wraz z rodzicami podpiszg komplet
dokumentdéw rekrutacyjnych tj.

formularz zgtoszeniowy

deklaracje uczestnictwa w projekcie

oswiadczenie o wyrazenie zgody na przetwarzanie wizerunku

os$wiadczenie uczestnika/uczestniczki projektu

os$wiadczenie RODO

oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych na podstawie art. 9 ust. 2
lit. a RODO

W przypadku wiekszej liczby chetnych utworzona zostanie lista rezerwowa.

Proces rekrutacji uwzglednia zasady rownych szans, w tym rownosci ptci i niedyskryminacji. Dla
ucznidow/uczennic z niepetnosprawnosciami w projekcie przewidziano usprawniania zgodnie ze
zdiagnozowanymi potrzebami tych uczniow.

Rekrutacje dla roku szkolnego 2019/2020 przeprowadza sie do 09.09.2019r.

Kazdy uczestnik/uczestniczka projektu dostarczy w momencie przystgpienia do projektu
oswiadczenie o niekorzystaniu z tego typu wsparcia w innych projektach wspétfinansowanych
przez Unie Europejskg w ramach EFS.

Kazdy uczestnik zakwalifikowany do projektu bedzie pisemnie poinformowany
o zakwalifikowanie do niego.

Biezgca informacja o przebiegu procesu rekrutacji jest zamieszczana na stronie internetowej
projektu https://www.laczna.pl/ (zaktadka Projekty realizowane z funduszy europejskich).

§3
KOMISJA REKRUTACYINA
Komisje Rekrutacyjng powotuje osobnym zarzagdzeniem Wéjt Gminy.

Komisja Rekrutacyjna dokonuje weryfikacji ztozonych dokumentow.

Komisja Rekrutacyjna moze wezwac¢ osoby chetne do udziaty w projekcie do ztozenia
dodatkowych dokumentéw badz wyjasnien.

Do zadan komisji rekrutacyjnej nalezy:

zebranie kompletu dokumentéw niezbednych do przeprowadzenia rekrutacji,

dokonanie weryfikacji zebranych materiatéw niezbednych do przeprowadzenia rekrutacji,
sporzadzenie notatki/protokotu z przeprowadzonej rekrutacji.

Warunkiem koniecznym zakwalifikowania ucznia/uczennicy do Projektu jest zgoda uczestnika na

jego udziat podpisana przez uczestnika i Rodzica/Opiekuna Prawnego oraz zgoda na
przetwarzanie  danych  osobowych ucznia/uczennicy wyrazona przez uczestnika
i Rodzica/Opiekuna Prawnego. Nie podpisanie w/w zgdd oznacza brak mozliwosci przyjecia do
projektu.

Kazdy uczen ma prawo do ubiegania sie o udziat w zajeciach realizowanych w ramach Projektu
zgodniez §4i § 5.


https://www.laczna.pl/
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a)

b)

d)

Uczestnictwo  uczniéw/uczennic w Projekcie na zasadach okreslonych regulaminem
i dokumentacjg projektowg jest bezptatne.

§4
PROCEDURA REKRUTACII

Do projektu zostanie zakwalifikowana grupa 142 uczniéw/uczennic w trakcie realizacji projektu
w tym:

a) Szkota Podstawowa w tgcznej 76 osdb,
b) Szkota Podstawowa w Gozdzie 66 0sbb.

Beneficjent zastrzega sobie mozliwos$¢ zmiany liczby ucznidéw/uczennic wymienionych
w pkt. 1 w poszczegdlnych szkotach. Zmiana ta wymaga albo zgody Instytucji Zarzadzajacej albo
mozliwos¢ taka musi wynika¢ z zapisow wniosku o dofinansowanie badZz umowy
o dofinansowanie.

W przypadku wiekszej liczby chetnych do udziatu w projekcie, sporzadzona zostanie lista
rezerwowa, na przypadek rezygnacji zakwalifikowanego do projektu uczestnika/ uczestniczki lub
nauczycieli/ek.

Terminy naborédw uczestnikdw zostang ustalane zgodnie z zapisami wniosku
o dofinansowanie projektu.

Wéjt  Gminy moze ogtosi¢ dodatkowy nabdér w  przypadku wolnych  miejsc
w projekcie.

Istnieje mozliwo$¢ przyjecia wiekszej liczby uczestnikow/uczestniczek do projektu jesli nie
wplynie to na jako$é oferowanego wsparcia oraz nie zwiekszy kosztéw projektu oraz nie wydtuzy
okresu realizacji projektu.

Rekrutacja bedzie przeprowadzona w zgodzie z politykami horyzontalnymi Unii Europejskiej:
polityka réwnych szans,

polityka rozwoju lokalnego,

polityka spoteczenstwa informacyjnego,

polityka réwnosci ptci.

Dane osbb, ktére pomysinie przeszty proces rekrutacji zostang umieszczone w bazie danych
Monitorowanie uczestnikow — w systemie SL 2014 zgodnie z umowag o dofinansowanie.

Osoby, ktore ztozg komplet dokumentdw i spetnig kryteria przyjecia do projektu, a nie zostang
zakwalifikowane do udziatu w projekcie z powodu braku miejsc, umieszczone zostang na liscie
rezerwowej.
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§5
REZYGNACIJA Z UCZESTNICTWA W PROJEKCIE
Osoba, ktora chce zrezygnowac z udziatu w projekcie sktada pisemng rezygnacje (zatacznik nr 3

do regulaminu). Uczestnik moze tez zrezygnowac z zaje¢ na ktore uczeszcza (zatgcznik nr 4 do
regulaminu) i jesli zostat zakwalifikowany i uczestniczy w wiecej niz 1 zajeciach wéweczas nie
rezygnuje z udziatu z projektu tylko z konkretnych zaje¢ pozostajgc w projekcie.

W razie rezygnacji ktéregokolwiek z uczestnikdw projektu na jego miejsce kwalifikowana jest
pierwsza osoba z listy rezerwowe;.

Jedli pierwsza w kolejnosci osoba z listy rezerwowej nie wyraza checi wziecia udziatu
w projekcie z przyczyn, ktérych nie mozna byto przewidzie¢ w momencie sktadania formularza
zgtoszeniowego - do projektu kwalifikuje sie kolejna osoba z listy. Procedure powtarza sie az do
momentu zakwalifikowania brakujgcej osoby.

§6
POSTANOWIENIA KONCOWE
Wéjt Gminy zastrzega sobie prawo zmiany niniejszego Regulaminu.

Zmiana regulaminu nastepuje w formie pisemnej.

Beneficjent w szczegdlnych przypadkach moze odstgpi¢ od zapisdw ustalonych
W niniejszym regulaminie na wniosek Kierownika projektu i po akceptacji Wéjta Gminy taczna.

Ostateczna interpretacja zapiséw Regulaminu nalezy do Wéjta Gminy taczna.

Beneficjent w przypadku braku mozliwos$ci wytonienia grupy uczestnikdw/ uczestniczek projektu
moze wyznaczy¢ dodatkowe kryteria rekrutacji.

Zataczniki do regulaminu:

1.

Formularz zgtoszeniowy do udziatu w projekcie wraz z zatgcznikami.
Karta oceny.

Oswiadczenie o rezygnacji z udziatu w projekcie.

Oswiadczenie o rezygnacji z poszczegdlnych zaje¢ w projekcie.

Wz6r notatki/protokét z rekrutaciji.
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Zatgcznik 1
Do regulaminu rekrutacji — FORMULARZ ZGtOSZENIOWY

Ponizszy formularz zostat stworzony w celu zebrania Paristwa danych osobowych dla potrzeb zbioru
Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 — 2020. Paristwa dane
osobowe beda przetwarzana wytgcznie w celu udzielenia wsparcia i obstugi projektu ,Rozwdj
kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy tgczna

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY DO UDZIALU W PROJEKCIE
»,Rozwoj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy tgczna”
realizowanego od 01.09.2018r. do 30.06.2020r.
ROK SZKOLNY 2019/2020

Zaleca sie wypetnienie formularza wraz z zatacznikami dtugopisem w kolorze niebieskim drukowanymi literami

DANE OSOBOWE UCZESTNIKA/ UCZESTNICZKI PROJEKTU
Imie (imiona)
i nazwisko ucznia/uczennicy

nr PESEL ucznia/uczennicy

ADRES ZAMIESZKANIA — W RAMACH PROJEKTU UCZESTNIK/UCZESTNICZKA MUSI BYC
ZAMIESZKALY/-A NA OBSZARZE WOJEWODZTWA S'WIF,TOKRZYSKIEGo
W ROZUMIENIU PRZEPISOW KODEKSU CYWILNEGO
Ulica Nr domu/lokalu
(jesli nie dotyczy prosimy
wstawic ,nie dotyczy”)

Miejscowos¢

Kod pocztowy, poczta

Wojewoddztwo SWIETOKRZYSKIE
Powiat

Gmina

Obszar zamieszkania

. ) 01 wiejski
ucznia/uczennicy

1 miejski

Telefon stacjonarny

Telefon komoérkowy

E-mail ucznia/uczennicy
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Status osoby uczestniczgcej OSOBA NIEAKTYWNA ZAWODOWO, w tym uczaca sie

w projekcie

Wyksztatcenie

brak

Uczern/Uczennica

[1 Szkota Podstawowa w tacznej,

[ Szkota Podstawowa w Gozdzie,

Zaznacz odpowiedzi na ponizsze pytania

Czy jestes osobg nalezgca do
mniejszosci narodowe;j lub
etnicznej, migrantem, osobg
obcego pochodzenia?

o NIE
o0 ODMOWA PODANIA INFORMACII
o TAK

Czy jestes osobg bezdomng lub | o NIE
dotknieta wykluczeniem o TAK

z dostepu do mieszkan?
Czy jestes osoba o NIE

z niepetnosprawnosciami?

0 ODMOWA PODANIA INFORMACII
O TAK

Czy jestes osobg w innej
niekorzystnej sytuacji

o NIE
0 ODMOWA PODANIA INFORMACII

spotecznej? o TAK
Ocena sytuacji materialnej O bardzo dobra
rodziny

0 dobra

O trudna

(jedno z kryteridw rekrutacji)

Badanie specjalnych potrzeb uczestnikéw

Prosimy o wskazanie specjalnych
potrzeb w zakresie wyjazdu
edukacyjnego np. w zakresie
autobusu dostosowanego do

potrzeb osbéb niepetnosprawnych

o NIE
o TAK

Podpis uczestnika/uczestniczki projektu

Podpis Rodzica/opiekuna prawnego
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Zatgczniki:
1. Deklaracja uczestnictwa w projekcie wraz z oswiadczeniem o wyrazeniu zgody na
wykorzystywanie wizerunku.

2. Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych.

3. Oswiadczenie RODO
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Zatgcznik nr 1- Szkota Podstawowa w t3cznej
Do formularza zgtoszeniowego

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

dla uczniéw Szkoty Podstawowej w tacznej

Ja nizej podpisany/a oswiadczam, iz:

deklaruje udziat swojego dziecka/dziecka, ktérego jestem opiekunem prawnym do udziatu
w projekcie ,,Rozwdj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy tgczna”
wspotfinansowanego w ramach Regionalnego Program Operacyjny Wojewddztwa
Swietokrzyskiego na lata 2014 -2020 w ramach Priorytetu 8 ,Rozwdj edukacji i aktywne
spoteczenstwo” dziatanie 8.3 ,Zwiekszenie dostepu do wysokiej jakosci edukacji przedszkolnej
oraz ksztatcenia podstawowego, gimnazjalnego i ponadgimnazjalnego”, Poddziatanie 8.3.3
,Rozwadj edukacji ksztatcenia ogdlnego w zakresie stosowania TIK (projekty konkursowe)”
zostatem/am poinformowany/a o wspdtfinansowaniu projektu przez Unie Europejska
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

oswiadczam, ze w momencie przystgpienia do projektu nie korzystam z tego samego typu
wsparcia w innych projektach wspotfinansowanych przez UE w ramach EFS

dziecko (dziecko, ktdrego jestem opiekunem prawnym) spetnia kryteria kwalifikowalnosci
uprawniajgce mnie do udziatu w projekcie,

zapoznatem/am sie z Regulaminem rekrutacji w projekcie i akceptuje jego warunki,

zostatem/am pouczony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych
z prawda

Deklaruje swoj udziat w nastepujgcych formach wsparcia:

[1 warsztaty z matematyki z wykorzystaniem narzedzi TIK,

[J warsztaty z biologii/przyrody z wykorzystaniem narzedzi TIK,

[J warsztaty z jezyka angielskiego z wykorzystaniem narzedzi TIK,

[1 warsztaty z informatyki,

Miejscowosc¢ i data

Podpis Rodzica/opiekuna prawnego *

1 W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby nieletniej oS§wiadczenie powinno zosta¢ podpisane zaré6wno
przez dana osobe jak réwniez przez jej prawnego opiekuna.
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Zatgcznik nr 1 Szkota Podstawowa w Gozdzie
Do formularza zgtoszeniowego

DEKLARACIJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

dla uczniéw Szkoty Podstawowej w Gozdzie

Ja nizej podpisany/a oswiadczam, iz:

deklaruje udziat swojego dziecka/dziecka, ktérego jestem opiekunem prawnym do udziatu
w projekcie ,,Rozwdj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy tgczna”
wspotfinansowanego w ramach Regionalnego Program Operacyjny Wojewddztwa
Swietokrzyskiego na lata 2014 -2020 w ramach Priorytetu 8 ,Rozwdj edukacji i aktywne
spoteczenstwo” dziatanie 8.3 ,Zwiekszenie dostepu do wysokiej jakosci edukacji przedszkolnej
oraz ksztatcenia podstawowego, gimnazjalnego i ponadgimnazjalnego”, Poddziatanie 8.3.3
,Rozwdj edukacji ksztatcenia ogdlnego w zakresie stosowania TIK (projekty konkursowe)”
zostatem/am poinformowany/a o wspdtfinansowaniu projektu przez Unie Europejska
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,

oswiadczam, ze w momencie przystgpienia do projektu nie korzystam z tego samego typu
wsparcia w innych projektach wspotfinansowanych przez UE w ramach EFS

dziecko (dziecko, ktdrego jestem opiekunem prawnym) spetnia kryteria kwalifikowalnosci
uprawniajgce mnie do udziatu w projekcie,

zapoznatem/am sie z Regulaminem rekrutacji w projekcie i akceptuje jego warunki,

zostatem/am pouczony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych
z prawda

Deklaruje swoj udziat w nastepujgcych formach wsparcia:

[1 warsztaty z matematyki z wykorzystaniem narzedzi TIK,

[] warsztaty z jezyka polskiego z wykorzystaniem narzedzi TIK,

[ warsztaty z przyrody z wykorzystaniem narzedzi TIK,

[ warsztaty z jezyka angielskiego z wykorzystaniem narzedzi TIK,

[1 warsztaty z informatyki,

Miejscowos¢ i data Podpis Rodzica/opiekuna prawnego 2

2 W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby nieletniej oS§wiadczenie powinno zostaé¢ podpisane zaro6wno
przez dana osobe jak réwniez przez jej prawnego opiekuna.
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Fundusze ﬁ WOIEWODZTWO Unia Europejska o

taczna/Gozd, ....ccooveeerereen, 2019r.

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA/ UCZESTNICZKI PROJEKTU
O WYRAZENIU ZGODY NA WYKORZYSTYWANIE WIZERUNKU

Imie i nazwisko dziecka/uczennicy

Wyrazam zgode na wykorzystanie wizerunku mojego dziecka/ dziecka, ktorego jestem opiekunem
prawnym w celach informacyjnych i promocyjnych projektu pn. ,Rozwéj kompetencji cyfrowych
w szkotach podstawowych z terenu Gminy taczna” wspoétfinansowanego w ramach Regionalnego
Program Operacyjny Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 -2020 w ramach Priorytetu 8 ,Rozwdj
edukacji i aktywne spoteczenstwo” dziatanie 8.3 ,Zwiekszenie dostepu do wysokiej jakosci edukacji
przedszkolnej oraz ksztatcenia podstawowego, gimnazjalnego i ponadgimnazjalnego”, Poddziatanie 8.3.3
»Rozwdj edukacji ksztatcenia ogdlnego w zakresie stosowania TIK (projekty konkursowe)”oraz na
potrzeby informacji i promocji Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Podpis uczestnika/uczestniczki projektu

Podpis Rodzica/opiekuna prawnego
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Zatgcznik nr 2
Do formularza zgtoszeniowego

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA/UCZESTNICZKI PROJEKTU

Imie i N@ZWISKO UCZENIA/UCZENNICY: .. ..o

Imie i nazwisko Rodzica lub Opiekuna Prawnego podpisujgcego deklaracje w imieniu
UCZNIB/UCZENNICY ...ttt

W  zwigzku z  przystgpieniem do  projektu pn. ,Rozwédj kompetencji cyfrowych
w szkotach podstawowych z terenu Gminy taczna” oswiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, iz:
1) administratorem moich danych osobowych jest Zarzad Wojewddztwa Swietokrzyskiego dla zbioru

Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014-2020 petnigcy role
Instytucji Zarzadzajgcej dla Regionalnego Programu  Operacyjnego Wojewoddztwa
Swietokrzyskiego na lata 2014-2020, majgcy siedzibe przy Al. IX Wiekéw Kielc 3, 25-516 Kielce;

2) administratorem moich danych osobowych jest Minister wtasciwy do spraw rozwoju regionalnego
dla zbioru Centralny system teleinformatyczny wspierajgcy realizacje programoéw operacyjnych,
z siedzibg w Warszawie, przy Pl. Trzech Krzyzy 3/5, 00-507 Warszawa.

3) Moje dane osobowe bedg przetwarzane w celu obstugi ww. projektu, dofinansowanego ze
$rodkéw Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata
2014 — 2020 (RPOWS), w szczegdlnosci:

a) udzielenia wsparcia,

b) potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkow,

€) monitoringu,

d) ewaluaciji,

e) kontroli,

f) audytu prowadzonego przez upowaznione instytucje,
g) sprawozdawczosci,

h) rozliczenia projektu,

i) zachowania trwatosci projektu,

j) archiwizaciji.

4) Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktdrych
mowa w art. 6 ust. 1 lit. ¢ oraz art. 9 ust. 2 lit. g Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 w sprawie ochrony os6b 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)

5) moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Zarzadzajgcej, beneficjentowi

realizujgcemu projekt ,,Rozwdj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu
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Gminy taczna”- Gminie Lgczna, Kamionki 60, 26-140 taczna (nazwa i adres beneficjenta) oraz
podmiotom, ktére na zlecenie beneficijenta uczestniczg w realizacji projektu , Rozwdj
kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy taczna” Rafat Graczkowski
DOTACJE — Jeleniow 75B, 26-006 Nowa Stupia (nazwa i adres ww. podmiotéw). Moje dane
osobowe mogg zosta¢ udostepnione firmom badawczym realizujgcym na zlecenie Instytucji
Zarzadzajacej oraz specjalistycznym firmom realizujgcym na zlecenie I1Z kontrole w ramach
RPOWS 2014 - 2020;

6) Moje dane osobowe mogg 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.

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

8) 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.

9) Moje dane osobowe bedg przechowywane do czasu rozliczenia projektu ,,Rozwéj kompetencji
cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy taczna” oraz zakonczenia archiwizowania
dokumentacji.

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

Danych Osobowych.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU"

CZYTELNY PODPIS RODZICA/OPIEKUNA
PRAWNEGO UCZESTNIKA PROJEKTU"

"W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej o$wiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna.
"W przypadku deklaraciji uczestnictwa osoby matoletniej o$wiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna.
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Zatgcznik nr 3
Do formularza zgtoszeniowego

OSWIADCZENIE RODO dla potrzeb projektu pn. ,,Rozwéj kompetencji cyfrowych w szkotach
podstawowych z terenu Gminy taczna”

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osoéb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U.UE.L.
z 2016r. Nr 119, s.1 ze zm.) - dalej: ,,RODO” informuje, ze:

1) Administratorem Panistwa danych jest Gmina taczna.

2) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mogg sie Panstwo kontaktowad
we wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych za posrednictwem adresu
email: inspektor@chbi24.pl lub pisemnie na adres Administratora.

3) Panistwa dane osobowe bedg przetwarzane w celu realizacji zadan statutowych Gminy taczna jak
rowniez w celu realizacji praw oraz obowigzkéw wynikajgcych z przepiséw prawa (art. 6 ust. 1 lit. c
RODO) oraz ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym.

4) Panstwa dane osobowe bedg przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji ww. celu z
uwzglednieniem okresdw przechowywania okreslonych w przepisach szczegdlnych,
w tym przepiséw archiwalnych.

5) Panstwa dane nie bedg przetwarzane w sposéb zautomatyzowany, w tym nie bedg podlegac
profilowaniu.

6) Panstwa dane osobowych nie bedg przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy
(obejmujacy Unie Europejska, Norwegie, Liechtenstein i Islandie).

7) W zwigzku z przetwarzaniem Panstwa danych osobowych, przystugujg Panstwu nastepujace
prawa:

a) prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

b) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych;

c) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych;

d) prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych  Osobowych
(ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa), w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie danych
osobowych narusza przepisy ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych (RODO);

8) Podanie przez Panstwa danych osobowych jest obowigzkowe. Nieprzekazanie danych skutkowac
bedzie brakiem realizacji celu, o ktérym mowa w punkcie 3.

9) Panstwa dane mogg zosta¢ przekazane podmiotom zewnetrznym na podstawie umowy
powierzenia przetwarzania danych osobowych, a takze podmiotom lub organom uprawnionym na
podstawie przepisdw prawa.

(podpis Uczestnika/Uczestniczki projektu)

Podpis Rodzica/Opiekuna prawnego
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Miejscowosc i data

Imie nazwisko adres
Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych na podstawie
art. 9 ust. 2 lit. a RODO

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka

przez Gmine taczna — Kamionki 60, 26-140 tgaczna w celu rekrutacji do projektu pn. ,Rozwdj
kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy taczna” przekazanych
dobrowolnie przeze mnie Gminie taczna.

Poniewaz dane szczegdlne w kategorii w tym dotyczqce zdrowia [/ inne chronione s3
szczegolnie, musimy prosic¢ Cie o wyrazenie wyraznej zgody na ich przetwarzanie.

Prosimy, wyraznie potwierdz, ze zgadzasz sie, abySmy przetwarzali podane przez Ciebie dane, o
ktérych mowa wyzej

[INIE

[ ] TAK, zgadzam sie na to, abyscie przetwarzali podane przeze mnie dane, o ktérych mowa
wyzej, w tym dane szczegdlnych kategorii, w celu powyzej wskazanym*

( podpis osoby)
* Dane szczegolnych kategorii to dane ujawniajace pochodzenie rasowe lub etniczne, poglady polityczne, przekonania
religijne lub Swiatopogladowe, przynaleznos¢ do zwiazkéw zawodowych, dane genetyczne, dane biometryczne
wykorzystywane do identyfikacji, dane dotyczace zdrowia, seksualnosci lub orientacji seksualnej
(Jezeli organizacja zbiera kilka zgdd dotyczqcych réinych celow przetwarzania, zgody te muszq zosta¢ wyrazone osobno. Niedozwolone jest
zbiorcze zbieranie zgdd)

Informacja o prawie cofniecia zgody

W kazdej chwili przystuguje Ci prawo do wycofania zgody na przetwarzanie Twoich danych
osobowych. Cofniecie zgody nie bedzie wptywaé na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego
dokonano na podstawie Twojej zgody przed jej wycofaniem.

( podpis osoby)

Pouczenie -Obowiazek informacyjny

W zwiqzku z otrzymaniem zgody na przetwarzanie danych nalezy podac osobie wszystkie informacje, ktérych art. 13 RODO wymaga przy
zbieraniu danych od osoby, ktérej dane dotyczq.
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Imie i nazwisko ucznia/ klasa
Imie i nazwisko Wychowawcy/nauczyciela sporzadzajgcego niniejsza opinie:

OPINIA WYCHOWAWCY

(pisemna opinia dot. wynikéw i potrzeb edukacyjnych wraz z opinig wskazujaca potrzebe
zaje¢ wyréwnawczych badz rozwijajacych)

Podpis osoby sporzadzajacej diagnoze
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DIAGNOZA UCZNIA SZKOtA PODSTOWA
W LACZNEJ/SZKOtA PODSTAWOWA W GOZDZIE

(analiza wynikéw w nauce)

Imie i nazwisko ucznia/ obecnie klasa
Skala ocen (6 celujaca, 5 bardzo dobra, 4 dobra, 3 dostateczna, 2 staba, 1 bardzo staba)

JEZYK @NGICISKI «vveeeieeiieieee e e a e e e e aaaes
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Srednia ocen ze wszystkich przedmiotdw z ostatniego roku szkoINego: ........c.ccveveevveeereeennen.

Uwagi Wychowawcy/nauczyciela:

Podpis osoby sporzadzajacej diagnoze
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Zatgcznik nr 2
do regulaminu rekrutacji- KARTA OCENY

KARTA OCENY
zakwalifikowanie do projektu ,,Rozwdj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy taczna”
Kryterium bazowe Kryterium nr 1 Kryterium nr 2 Kryterium nr 3 RAZEM
Srednia ocen ze Uczen Uczen ze specjalnymi Trudna sytuacja materialna
Imie i nazwisko wszystkich przedmiotéw z niepetnosprawnosciami potrzebami rodziny — 15 pkt.
ponizej 3.9 (50 pkt.) edukacyjnymi (diagnoza

uczestnika/uczestniczki )
ucznia) — 30 pkt.

Podpis Komisji Rekrutacyjne;j:
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Zatacznik nr 3
do regulaminu rekrutacji- OSWIADCZENIE O REZYGNACJI Z UDZIAtU W PROJEKCIE

Imie i nazwisko ucznia/uczennicy, ktérego dotyczy oswiadczenie

OSWIADCZENIE
O REZYGNACJI Z UDZIALU W PROJEKCIE

Ja nize] podpisany(a) e e o$wiadczam, iz dobrowolnie
rezygnuje z udziatu mojego dziecka/dziecka, ktérego jestem Opiekunem Prawnym w projekcie
,Rozwdj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych =z terenu Gminy tgczna”
wspotfinansowanego w ramach Regionalnego Program Operacyjny Wojewddztwa Swietokrzyskiego
na lata 2014 -2020 w ramach Priorytetu 8 , Rozwdj edukacji i aktywne spoteczenstwo” dziatanie 8.3
»Zwiekszenie dostepu do wysokiej jakosci edukacji przedszkolnej oraz ksztatcenia podstawowego,
gimnazjalnego i ponadgimnazjalnego”, Poddziatanie 8.3.3 ,Rozwdj edukacji ksztatcenia ogdlnego
w zakresie stosowania TIK (projekty konkursowe)”

Powdd rezygnacji (podanie powdd rezygnacji jest dobrowolne, w przypadku braku checi

podania tego powodu prosimy pozostawic nie wypetnione).

Podpis Rodzica lub Opiekuna Prawnego

Strona 21z 23
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Zatacznik nr 4
do regulaminu rekrutacji- OSWIADCZENIE O REZYGNACJI Z UDZIAtU W PROJEKCIE

(Miejscowos¢, data)

OSWIADCZENIE
O REZYGNACIJI Z ZAJEC W PROJEKCIE

Imie i nazwisko ucznia/uczennicy, ktérego dotyczy oswiadczenie

Ja nize] podpisany(a) e e o$wiadczam, iz dobrowolnie
rezygnuje z nastepujacych zajec:

w ktérych udziat brato dziecko, ktérego jestem Opiekunem Prawnym w projekcie ,Rozwdj
kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych z terenu Gminy tgczna” wspéitfinansowanego w
ramach Regionalnego Program Operacyjny Wojewddztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 -2020 w
ramach Priorytetu 8 ,,Rozwdj edukacji i aktywne spoteczenstwo” dziatanie 8.3 ,Zwiekszenie dostepu
do wysokiej jakosci edukacji przedszkolnej oraz ksztatcenia podstawowego, gimnazjalnego i
ponadgimnazjalnego”, Poddziatanie  8.3.3  ,Rozwdj edukacji ksztatcenia ogoblnego
w zakresie stosowania TIK (projekty konkursowe)”

Powdd rezygnacji (podanie powdd rezygnacji jest dobrowolne, w przypadku braku checi

podania tego powodu prosimy pozostawic nie wypetnione).

Podpis Rodzica lub Opiekuna Prawnego

Strona 22z 23
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Zatacznik nr 5
do regulaminu rekrutacji- WZOR NOTATKI Z REKRUTACII

NOTATKA Z REKRUTACII nr

do projektu pn. Rozwdéj kompetencji cyfrowych w szkotach podstawowych

z terenu Gminy taczna

Nabér 2019/2020
W dniu ..o odbyto sie spotkanie Komisji Rekrutacyjnej powotanej Zarzgdzeniem
WOJta Nl e, /2018 w sktadzie:
1.
2. e,
3

W wyniku przeprowadzonej rekrutacji w dniach ........ccccccevvivnnennnn.

zgtosito Si€ ...cccveeeeeennns 0s6b. W tym

W Szkole Podstawowej w tacznej ............ 0s6b w tym:
............. dziewczat, .............. chfopcoéw

W Szkole Podstawowej w Gozdzie ............ 0s6b w tym:
............. dziewczat, .............. chtfopcow

Dziatania podjete podczas procesu rekrutacji:

Do projektu zakwalifikowano:

W Szkole Podstawowej w tacznej ............ 0s0b w tym:
............. dziewczat, .............. chtopcow

W Szkole Podstawowej w Gozdzie ............ 0sO0b w tym:
............. dziewczat, .............. chfopcow

Zatgczniki

1 Lista Podstawowa uczestnikdw projektu
2 Lista rezerwowa uczestnikow projektu

3 Ocena punktowa zgtoszonych oséb

4 Lista z podziatem na poszczegdlne zajecia
5 Sciezka udziatu w projektu

do projektu
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