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E Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez

REGULAMIN REKRUTACJI I UCZESTNICTWA
w projekcie ,,Wsparcie rodzin w Gminie Leoncin”

Projekt wspotfinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w ramach

Priorytetu VIII Fundusze Europejskie dla aktywnej integracji oraz rozwoju ustug spotecznych i
zdrowotnych na Mazowszu

Dziatania 8.6 Ustugi spoteczne na rzecz rodzin

programu Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021-2027

Pozycja Informacja

Beneficjent/Wnioskodawca Gmina Leoncin

Jednostka realizujaca Osrodek Pomocy Spotecznej w Leoncinie, ul. Partyzantow
3, 05-155 Leoncin

Program Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021-2027

Priorytet/Dziatanie Fundusze Europejskie dla aktywnej integracji oraz rozwoju

ustug spotecznych i zdrowotnych na Mazowszu / Ushlugi
spoteczne na rzecz rodzin

Fundusz Europejski Fundusz Spoteczny Plus (EFS+)

Numer projektu FEMA.08.06-1P.01-086S/25

Okres realizacji 01.01.2026 - 31.12.2027

Warto$¢ projektu 224 050,98 PLN, w tym dofinansowanie 212 848,43 PLN
Biuro projektu Osrodek Pomocy Spotecznej w Leoncinie, ul. Partyzantow

3, 05-155 Leoncin

Uwaga dla uczestnika: udzial w projekcie jest bezplatny. Regulamin wyjasnia, kto moze wzia¢
udzial, jakie dokumenty trzeba zlozy¢, jak dziala rekrutacja, jakie wsparcie przystuguje oraz
jakie prawa i obowiazki ma uczestnik.
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§ 1. Postanowienia ogélne

. Niniejszy regulamin okre$la zasady rekrutacji, kwalifikowania i uczestnictwa w projekcie
»Wsparcie rodzin w Gminie Leoncin”, realizowanym przez Gmin¢ Leoncin za posrednictwem
Osrodka Pomocy Spotecznej w Leoncinie.

. Projekt jest realizowany w okresie od 1 stycznia 2026 r. do 31 grudnia 2027 r. i obejmuje dwie
edycje wsparcia: edycje dla rodzin — realizacja wsparcia w Szkole Podstawowej w Leoncinie w
2026 r. oraz edycje¢ dla rodzin — realizacja wsparcie w Szkole Podstawowej w Glusku w 2027 r.

. Projekt jest wspotfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w ramach
programu Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021-2027. Udziat uczestnikéw w projekcie jest
bezptatny.

. Regulamin zostat przygotowany w celu zapewnienia przejrzystych, jednakowych dla wszystkich
1 niedyskryminujacych zasad naboru oraz uczestnictwa. Dokument nalezy czyta¢ tacznie z
formularzami i o§wiadczeniami stanowigcymi zatgczniki do regulaminu.

. W sprawach nieuregulowanych regulaminem stosuje si¢ przepisy prawa powszechnie
obowigzujacego, dokumenty programowe FEM  2021-2027, wytyczne dotyczace
kwalifikowalnos$ci wydatkow oraz zasady realizacji projektow wspotfinansowanych z funduszy
europejskich na lata 2021-2027.

§ 2. Stownik pojeé

Pojecie Znaczenie w regulaminie

Beneficjent Gmina Leoncin - podmiot odpowiedzialny za realizacj¢ projektu.

Realizator / OPS Osrodek Pomocy Spotecznej w Leoncinie, prowadzacy dziatania
organizacyjne, rekrutacyjne i kontakt z uczestnikami.

Biuro Projektu Miejsce obstugi projektu: OPS w Leoncinie, ul. Partyzantéw 3,
05-155 Leoncin.

Projekt Projekt ,,Wsparcie rodzin w Gminie Leoncin”, nr FEMA.08.06-
IP.01-086S/25.

Kandydat Osoba lub rodzina, ktéra ztozyta dokumenty rekrutacyjne, ale nie
zostala jeszcze zakwalifikowana.

Uczestnik projektu Osoba zakwalifikowana do projektu, ktéra podpisata wymagane
dokumenty 1 rozpoczeta udzial w co najmniej jednej formie
wsparcia.

Rodzina Rodzina z dzieémi doswiadczajaca trudno$ci opiekunczo-
wychowawczych, kwalifikowana zgodnie z kryteriami projektu.

Osoba z Osoba posiadajagca wazne orzeczenie o niepetnosprawnosci albo

niepetnosprawnoscia dokument rownowazny.

Sciezka reintegracji Indywidualnie dobrany zestaw dziatan dla osoby/rodziny, oparty

na diagnozie sytuacji problemowej, zasobow, potencjatu i
potrzeb.
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§ 3. Cel projektu i zakladane efekty

. Celem gltownym projektu jest wsparcie 14 rodzin z dzie¢mi, tacznie 55 oso6b, z terenu Gminy
Leoncin, ktére doswiadczaja trudnosci w petnieniu funkcji opiekunczo-wychowawczych.

. Projekt stuzy wzmacnianiu rodzin, poprawie kompetencji wychowawczych rodzicow, rozwijaniu
umiejetnosci spolecznych dzieci, przeciwdzialaniu uzaleznieniom, zwigkszeniu dostgpu do
poradnictwa psychologicznego oraz wsparciu osoby miodej biernej zawodowo w zakresie
doradztwa zawodowego.

. Wsparcie ma pomoc rodzinom w codziennym funkcjonowaniu, budowaniu zdrowych relacji,
rozwigzywaniu konfliktow, wzmacnianiu samodzielnosci 1 przeciwdzialaniu wykluczeniu
spotecznemu.

. Kazda osoba wymagajaca reintegracji otrzyma wsparcie w oparciu o indywidualng diagnoze
potrzeb. Oznacza to, ze zakres dzialan moze by¢ dostosowany do konkretnej sytuacji rodziny i
uczestnika.

Wskaznik / rezultat organizacyjny Planowana warto$¢

Liczba rodzin objgtych wsparciem 14 rodzin

Liczba os6b objetych ustugami w zakresie 55 0séb, w tym 32

wspierania rodziny i pieczy zastepczej kobiety/dziewczeta 1 23
mezczyzn/chtopcow

Liczba dorostych rodzicow/opiekunéw 25 0s6b, w tym 12 kobieti 13
mezezyzn

Liczba dzieci 30 os6b, w tym 20 dziewczat i 10
chtopcow

Liczba edycji projektu 2 edycje: 2026 12027

§ 4. Grupa docelowa

. Projekt jest skierowany do rodzin z dzie¢mi zamieszkujacych, pracujacych lub uczacych si¢ na
terenie wojewodztwa mazowieckiego, w szczegolnosci na obszarze Gminy Leoncin, ktore
doswiadczajg trudnosci opiekunczo-wychowawczych.

. Grupa docelowa sa rodziny wymagajace wsparcia w zakresie wychowania dzieci, budowania
relacji, radzenia sobie z kryzysem, przeciwdziatania uzaleznieniom oraz korzystania z uslug
spotecznych.

. W pierwszej edycji, realizowanej w 2026 r., wsparciem planuje si¢ obja¢ 8 rodzin, tagcznie 27
osoOb: 13 rodzicow 1 14 dzieci.

. W drugiej edycji, realizowanej w 2027 r., wsparciem planuje si¢ obja¢ 6 rodzin, tacznie 28 osob:
12 rodzicéw 1 16 dzieci. W drugiej edycji przewidziano takze doradztwo zawodowe dla osoby
biernej zawodowo w wieku 15-29 lat.

. Rekrutacja nie moze dyskryminowa¢ ze wzgledu na pte¢, wiek, niepetnosprawnos¢, rase,
pochodzenie etniczne, religie, S$wiatopoglad, orientacje seksualng, status spoteczny Ilub
jakakolwiek inng ceche prawnie chroniona.
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§ 5. Zakres wsparcia

Wsparcie jest bezplatne i obejmuje dzialania grupowe oraz indywidualne. Jedna godzina
wsparcia oznacza 60 minut, chyba ze harmonogram danej formy wsparcia stanowi inaczej.

Forma wsparcia Dla kogo Zakres / cel

Warsztaty Rodzice/opiekunowie Rozwijanie kompetencji

umiej¢tnosci wychowawczych, komunikacji z

wychowawczych dzieckiem, stawiania granic, rozumienia
emocji i reagowania w sytuacjach
trudnych.

Warsztaty Rodzice/opiekunowie Profilaktyka uzaleznien, rozpoznawanie

dotyczace oraz dzieci sygnatéw zagrozenia, wzmacnianie

zagrozen zdrowych nawykdéw i rozmowa o

wynikajacych z konsekwencjach uzaleznien.

uzaleznien

Trening Rodzice/opiekunowie Nauka odmawiania, wyrazania potrzeb,

asertywnosci oraz dzieci podejmowania decyzji, budowania
pewnosci siebie 1 odpornosci na presje.

Indywidualna Rodzice/opiekunowie Pomoc w rozumieniu emocji,

pomoc oraz dzieci wzmacnianiu samooceny, radzeniu sobie

psychologiczna ze stresem, kryzysem i trudno$ciami
wychowawczymi.

Zajgcia Dzieci Koncentracja, organizacja nauki,

rozwijajace planowanie czasu, motywacja do nauki 1

umiejetnosci rozwijanie samodzielnosci.

uczenia si¢

Asystentura 3 rodziny najbardziej Zwigkszony wymiar pracy asystenta

rodzinna potrzebujace rodziny w celu wzmocnienia pomocy,

wsparcia koordynacji dziatan i szybszego

reagowania w sytuacjach kryzysowych.

Doradztwo Osoba bierna Wsparcie w rozpoznaniu predyspozycji,

zawodowe zawodowo w wieku planowaniu $ciezki edukacyjno-

15-29 lat, w 2027 r. zawodowej 1 motywacji do aktywnosci.

Wyjazd Rodziny objete Integracja rodzinna, wzmacnianie wigzi,

edukacyjno- wsparciem w danej rozw0j ciekawosci poznawczej dzieci i

integracyjny do edycji motywacji do nauki przez doswiadczenie.

Centrum Nauki

Kopernik
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Plan edycji 2026

Element Informacja

Termin 01-06-2026 — 30-06-2027; rekrutacja czerwiec -lipiec 2026
r.; wsparcie od wrze$nia 2026 r.

Liczba oséb 27 o0sob: 13 rodzicow i 14 dzieci, tacznie 8 rodzin

Miejsca wsparcia Swietlica Wiejska w Leoncinie, Szkota Podstawowa w
Leoncinie

Przyktadowy wymiar Warsztaty wychowawcze dla rodzicow 33h; warsztaty dot.

wsparcia zagrozen wynikajacych z uzaleznienia dla rodzicéw 33h;

trening asertywnosci rodzicoOw 8h; psycholog dla rodzicow
88h; warsztaty dot. zagrozen wynikajacych z uzaleznienia
dla dzieci 22h; trening asertywnosci dzieci 8h; zajecia
uczenia si¢ 18h; psycholog dla dzieci 154h; asystent
rodziny 12h/mies.; wyjazd edukacyjno-integracyjny.

Plan edycji 2027

Element Informacja

Termin 01.01.2027 - 31.12.2027; rekrutacja w styczniu 2027 r.;
wsparcie od lutego 2027 r.

Liczba os6b 28 0sob: 12 rodzicow i 16 dzieci, tacznie 6 rodzin

Miejsca wsparcia Swietlica Wiejska w Leoncinie, Szkota Podstawowa w
Glusku

Przyktadowy wymiar Warsztaty wychowawcze dla rodzicow 33h; warsztaty dot.

wsparcia zagrozeh wynikajacych z uzaleznienia dla rodzicow 33h;

trening asertywnosci rodzicéw 8h; psycholog dla rodzicéw
66h; warsztaty dot. zagrozen wynikajacych z uzaleznienia
dla dzieci 22h; trening asertywnosci dzieci 8h; zajecia
uczenia si¢ 18h; psycholog dla dzieci 176h; doradztwo
zawodowe 8h; asystent rodziny 12h/mies.; wyjazd
edukacyjno-integracyjny.

§ 6. Zasady rekrutacji
1. Rekrutacja jest jawna, przejrzysta i prowadzona w sposob dostepny dla oséb ze szczegdlnymi
potrzebami.
2. Rekrutacja do pierwszej edycji odbedzie si¢ od czerwca do lipca 2026 r. Rekrutacja do drugie;j
edycji odbedzie si¢ w styczniu 2027 r. Beneficjent moze oglosi¢ rekrutacje uzupetniajaca, jezeli
liczba zgloszen bedzie niewystarczajaca albo zwolni si¢ miejsce w projekcie.
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3. Informacje o rekrutacji beda publikowane na stronie internetowej Gminy Leoncin, mediach
spotecznosciowych Gminy Leoncin oraz dostgpne w Biurze Projektu. Informacje moga by¢
réwniez przekazywane podczas dziatan lokalnych i przez pracownikéw OPS.

4. Dokumenty rekrutacyjne mozna ztozy¢ osobiscie w Biurze Projektu, przesta¢ poczta tradycyjna
albo przesta¢ drogg elektroniczng, zgodnie z ogtoszeniem rekrutacyjnym.

5. Osobom pracujagcym oraz osobom majacym trudno$¢ z osobistym stawiennictwem nalezy
umozliwi¢ kontakt i ztozenie dokumentow w formule online, o ile pozwala na to kompletno$¢
dokumentacji i mozliwos¢ potwierdzenia danych.

6. Ztozenie dokumentéw rekrutacyjnych nie oznacza automatycznego przyjecia do projektu. O
zakwalifikowaniu decyduje spetienie kryteridéw formalnych oraz liczba punktow przyznanych za
kryteria merytoryczne.
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§ 7. Kryteria kwalifikacji i punktacja

Kryteria formalne - obowiazkowe
Kryterium formalne

Dokument potwierdzajacy

Zamieszkiwanie, nauka lub praca na
terenie wojewodztwa mazowieckiego, w
rozumieniu wlasciwych przepiséw, ze
szczegolnym uwzglednieniem obszaru
Gminy Leoncin / Regionu
Warszawskiego Stotecznego.

Dokument potwierdzajacy adres,
zaswiadczenie ze szkoty/placowki,
zaswiadczenie pracodawcy albo
oswiadczenie kandydata w przypadku
braku innego dokumentu.

Status rodziny z dzie¢mi do$wiadczajacej
trudno$ci opiekunczo-wychowawczych.

Wywiad srodowiskowy, dokumentacja
OPS, postanowienie/orzeczenie sadu albo
oswiadczenie, jesli pozyskanie
dokumentéw jest niemozliwe.

Ztozenie kompletnego
formularza/deklaracji uczestnictwa i
wymaganych o§wiadczen.

Podpisany formularz/deklaracja
uczestnictwa, klauzula informacyjna
RODO, o$wiadczenia projektowe.

Brak jednoczesnego korzystania ze
wsparcia z zakresu aktywizacji
spoteczno-zawodowej w wiecej niz
jednym projekcie dofinansowanym z
EFS+, jezeli dotyczy.

Oswiadczenie uczestnika.

Kandydat, ktory nie spelnia kryteriow formalnych, nie moze zosta¢ zakwalifikowany do
projektu. W przypadku brakow formalnych Komisja moze wezwa¢ do uzupelienia
dokumentow w terminie wskazanym w wezwaniu.
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Kryteria merytoryczne - dodatkowo punktowane

Kryterium punktowane Punktacja Dokument
potwierdzajacy

Kandydat jest osobg z 1 pkt x waga 2 = Orzeczenie o

niepetnosprawnoscia. 2 pkt niepetnosprawnosci
albo dokument
rOwnowazny.

Czlonek rodziny kandydata jest
osobg z niepelnosprawnoscia.

1 pkt x waga 2 =
2 pkt

Orzeczenie o
niepetnosprawnosci
cztonka rodziny albo
dokument rownowazny.

Kandydat jest osobg bierng
zawodowo w wieku 15-29 lat.

1 pkt x waga 2 =
2 pkt

Oswiadczenie o braku
zatrudnienia, dokument
potwierdzajacy wiek,
np. legitymacja szkolna

lub dowod osobisty,

ewentualnie

zaswiadczenie.
Zgloszone problemy wychowawcze 1 pkt x waga 1 = Opinia psychologa /
przez rodzicéw lub szkote / niska 1 pkt zaswiadczenie ze
frekwencja w szkole lub trudnosci szkoty lub poradni
adaptacyjne /diagnoza psychologiczno

psychologiczna

pedagogicznej /
informacja z OPS lub
od kuratora

Niski poziom kompetencji
wychowawczych / potwierdzony
udziat w systemie pomocy
spotecznej / deklaracja trudnosci w
petnieniu rol rodzicielskich

1 pkt x waga 1 =
1 pkt

Za$wiadczenie z OPS /
opinia psychologa /
o$wiadczenie

Uzaleznienie

1 pkt x waga 2 =
2 pkt

Dokument od lekarza
specjalisty
potwierdzajacy
rozpoczegcie terapii

Potrzeba aktywizacji zawodowe;j

1 pkt x waga 2 =
2 pkt

Oswiadczenie o braku
kwalifikacji
wymaganych na rynku
pracy

1. W przypadku takiej samej liczby punktow pierwszenstwo moze mie¢ rodzina, ktorej sytuacja
zostanie oceniona jako pilniejsza na podstawie diagnozy OPS, z zachowaniem zasad réwnego
traktowania i niedyskryminacji.
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Jezeli liczba kandydatow przekroczy liczbg miejsc, zostanie utworzona lista rezerwowa.

. Jezeli liczba kandydatow bedzie nizsza niz liczba miejsc, Beneficjent moze prowadzi¢ rekrutacje

uzupetniajacg oraz wzmocni¢ dziatania informacyjno-promocyjne.

§ 8. Dokumenty rekrutacyjne

. Kandydat sktada nast¢pujace dokumenty:

deklaracj¢ uczestnictwa w projekcie;

formularz danych uczestnika i rodziny;

klauzul¢ informacyjng RODO / potwierdzenie zapoznania si¢ z zasadami przetwarzania danych;
o$wiadczenie o zapoznaniu si¢ z zatozeniami projektu i regulaminem;

o$wiadczenie o spetnianiu kryteriow formalnych;

dokumenty potwierdzajace kryteria punktowane, jesli kandydat chce z nich skorzystaé;

w przypadku dziecka - podpis rodzica/opiekuna prawnego.

. Dokumenty powinny by¢ wypetnione czytelnie, podpisane i ztozone w terminie wskazanym w

ogtoszeniu rekrutacyjnym.

. Beneficjent moze zada¢ wgladu do oryginatéw dokumentéw albo kopii potwierdzonych za

zgodno$¢, jezeli jest to konieczne do potwierdzenia kwalifikowalnosci uczestnika.

. Dane w dokumentach musza by¢ zgodne ze stanem faktycznym. Zlozenie falszywego

o$wiadczenia moze skutkowaé¢ odmowa przyjecia, skresleniem z listy uczestnikow albo innymi
konsekwencjami wynikajacymi z przepisOw prawa.

§ 9. Komisja rekrutacyjna, lista podstawowa i lista rezerwowa

. Za prawidtowy przebieg rekrutacji odpowiada Koordynator Projektu przy wsparciu Zespolu

Zarzadzajacego.

Zespot Zarzadzajacy weryfikuje dokumenty pod wzgledem formalnym, przyznaje punkty za
kryteria merytoryczne, sporzadza protokol rekrutacji oraz list¢ osob zakwalifikowanych 1 liste
reZerwowa.

. O wynikach rekrutacji kandydaci zostana poinformowani w sposdb wskazany w ogloszeniu, np.

telefonicznie, mailowo, pisemnie albo osobiscie w Biurze Projektu.

. Kandydat moze zglosi¢ prosbg o wyjasnienie wyniku rekrutacji. Wyjasnienie dotyczy sposobu

oceny dokumentow i1 przyznania punktéw, z zachowaniem ochrony danych innych oséb.

§ 10. Prawa i obowigzki uczestnika

Uczestnik ma prawo do:

bezptatnego udzialu w przyznanych formach wsparcia;

otrzymania jasnej informacji o harmonogramie, miejscu i zasadach zaje¢;

dostosowania udzialu do szczegdlnych potrzeb, w tym potrzeb wynikajacych z
niepetnosprawnosci, po wczesniejszym zgloszeniu;

poszanowania godnosci, prywatnosci i poufno$ci przekazywanych informacji,

réwnego traktowania i udziatu bez dyskryminacji;



E Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez

dla Mazowsza - Polska Unie Europejska

] Mazowsze.

serce Polski

zglaszania uwag dotyczacych organizacji wsparcia.

Uczestnik jest zobowiazany do:

udzialu w zaplanowanych formach wsparcia zgodnie z indywidualng $ciezka reintegracji lub
uzgodnionym zakresem wsparcia;

punktualnego przychodzenia na zajecia, spotkania i konsultacje;

podpisywania list obecnos$ci, kart uslug, ankiet, potwierdzen odbioru materialdéw i innych
dokumentow wymaganych do rozliczenia projektu;

niezwtocznego informowania Biura Projektu o nieobecnosci, chorobie, zmianie danych
kontaktowych lub okoliczno$ciach wplywajacych na udziat w projekcie;

przestrzegania zasad bezpieczenstwa, kultury osobistej i poszanowania innych uczestnikdéw;
udzielania informacji niezb¢dnych do monitoringu i ewaluacji projektu, w zakresie wymaganym
przez przepisy i dokumenty programowe;

korzystania z materiatow 1 pomocy dydaktycznych zgodnie z ich przeznaczeniem.

§ 11. Zasady udzialu w formach wsparcia

. Harmonogram zaje¢ 1 konsultacji bedzie przekazywany uczestnikom z odpowiednim

wyprzedzeniem. Harmonogram moze ulec zmianie z przyczyn organizacyjnych, kadrowych,
lokalowych albo niezaleznych od Beneficjenta.

Nieobecno$¢ powinna zosta¢ usprawiedliwiona mozliwie jak najszybciej. Usprawiedliwienie
moze nastgpi¢ telefonicznie, mailowo, osobiscie albo w innej formie uzgodnionej z Biurem
Projektu.

. W przypadku indywidualnego poradnictwa psychologicznego lub doradztwa zawodowego

uczestnik powinien zglosi¢ niemozno$¢ udziatu przed terminem spotkania, tak aby mozliwe byto
wykorzystanie terminu przez inng osobg.

Materialy przekazywane uczestnikom sg finansowane w ramach projektu i powinny by¢
wykorzystywane wytacznie w celu udziatu w projekcie.

. Wyjazd edukacyjno-integracyjny odbywa si¢ zgodnie z odrgbnymi ustaleniami organizacyjnymi,

w szczegblnosci dotyczacymi zgdd rodzicow/opiekundéw, bezpieczenstwa, miejsca zbidrki,
przejazdu 1 opieki nad dzie¢mi.

§ 12. Rezygnacja, skreslenie i zastepstwo uczestnika

. Uczestnik moze zrezygnowac¢ z udzialu w projekcie z waznych powodow, sktadajac pisemne

oswiadczenie o rezygnacji. W przypadku dziecka os$wiadczenie sktada rodzic lub opiekun
prawny.

. Za wazne powody uznaje si¢ w szczegdlnosci: zmian¢ miejsca zamieszkania, dtugotrwaly

chorobe, sytuacje rodzinng uniemozliwiajacg udzial, zmian¢ sytuacji zyciowej albo inne
okolicznosci uzasadnione w ocenie Beneficjenta.

. Uczestnik moze zosta¢ skreSlony z listy uczestnikow w przypadku razacego naruszenia

regulaminu, uporczywych nieusprawiedliwionych nieobecnosci, zlozenia nieprawdziwych
danych albo zachowania zagrazajacego bezpieczenstwu innych osob.
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. Przed skre$leniem uczestnika Beneficjent, o ile jest to mozliwe i zasadne, podejmie probe
wyjasnienia sytuacji oraz ustalenia dziatan naprawczych.

. W przypadku rezygnacji lub skreslenia uczestnika wolne miejsce moze zosta¢ zaproponowane
osobie z listy rezerwowej, zgodnie z kolejnoscia i spetnieniem kryteriéw projektu.

§ 13. Dostepnosé, rownos¢ szans i niedyskryminacja

. Projekt jest realizowany z poszanowaniem zasad rownosci kobiet 1 mezczyzn, rdwnosci szans i
niedyskryminacji, dostepnosci dla oséb z niepetlnosprawnosciami oraz zasady uniwersalnego
projektowania.

. Informacje o projekcie 1 dokumenty rekrutacyjne powinny by¢ przygotowywane w Sposob
mozliwie prosty, czytelny i1 dostgpny. Strona internetowa, na ktérej publikowane beda
informacje, powinna spetnia¢ wymagania dostgpnosci cyfrowej, w tym standard WCAG.

. Miejsca realizacji wsparcia powinny by¢ dostgpne architektonicznie. W razie zgloszenia
szczegoOlnych potrzeb Beneficjent analizuje mozliwo$¢ zastosowania racjonalnych usprawnien.

. Formularz zgloszeniowy zawiera miejsce na wskazanie szczegélnych potrzeb uczestnika, np.
potrzeby wigkszego druku, wsparcia asystenta, dostgpnego pomieszczenia, przerwy w zajeciach
albo innej formy organizacji.

. Materialy, komunikaty i sposéb prowadzenia zaj¢¢ nie moga powielaé stereotypdw,
stygmatyzowac uczestnikéw ani utrwala¢ nierdwnosci.

§ 14. Ochrona danych osobowych i poufnos¢

. Dane osobowe kandydatow i uczestnikow sg przetwarzane wytacznie w zakresie niezbednym do
rekrutacji, realizacji, monitoringu, sprawozdawczosci, kontroli, ewaluacji 1 archiwizacji projektu.
. Administratorem danych w zakresie realizacji projektu jest Gmina Leoncin, a w czynno$ciach
realizacyjnych uczestniczy Osrodek Pomocy Spotecznej w Leoncinie jako jednostka realizujgca
projekt. Szczegdtowe informacje znajdujg si¢ w klauzuli informacyjnej stanowigcej zalacznik do
regulaminu.

. Dane moga by¢ przekazywane podmiotom uprawnionym do ich otrzymania, w szczegdlnos$ci
instytucjom systemu wdrazania funduszy europejskich, podmiotom kontrolujagcym, audytowym,
ewaluacyjnym 1 informatycznym, w zakresie wynikajacym z przepisOw 1 umowy o
dofinansowanie.

. Osoby zaangazowane w realizacje projektu sa zobowigzane do zachowania poufno$ci informacji
dotyczacych uczestnikow i ich rodzin.

. Uczestnik ma prawo do informacji o przetwarzaniu danych, dostepu do danych, ich sprostowania
oraz innych praw wynikajacych z przepisow RODO, z uwzglgdnieniem ograniczen wynikajacych
z obowigzkow projektowych 1 archiwizacyjnych.

§ 15. Monitoring, sprawozdawczos¢ i kontrola
. Projekt podlega monitorowaniu, sprawozdawczos$ci, kontroli i ewaluacji zgodnie z zasadami
Funduszy Europejskich dla Mazowsza 2021-2027.
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. Podstawowymi dokumentami potwierdzajacymi udzial uczestnika s3 m.in. deklaracja
uczestnictwa, dokumenty kwalifikacyjne, listy obecnosci, karty poradnictwa, ankiety,
potwierdzenia odbioru materialéw oraz dokumenty dotyczace indywidualnej $ciezki wsparcia.

. Uczestnik moze zosta¢ poproszony o udziat w ankietach, wywiadach, badaniach ewaluacyjnych
lub kontrolach dotyczacych jakos$ci 1 efektow wsparcia.

. Dokumentacja projektu bedzie przechowywana w Biurze Projektu oraz udostepniana
uprawnionym instytucjom kontrolujagcym.

. Beneficjent zobowiazuje si¢ do prowadzenia dokumentacji w sposob zapewniajacy rozliczalnos¢,
ochrong danych osobowych, poufno$¢ i mozliwos¢ potwierdzenia osiggniecia wskaznikow.

§ 16. Postanowienia koncowe

. Regulamin wchodzi w zycie z dniem zatwierdzenia przez Beneficjenta.

. Beneficjent zastrzega sobie prawo zmiany regulaminu, jezeli bedzie to konieczne z powodu
zmian przepiséw, dokumentéw programowych, umowy o dofinansowanie, zalecen instytucji lub
potrzeb organizacyjnych projektu.

. O zmianach regulaminu uczestnicy zostana poinformowani w sposdb zwyczajowo przyjety w
projekcie, np. poprzez stron¢ internetowa, wiadomos¢ e-mail, telefonicznie lub w Biurze
Projektu.

. Zalaczniki stanowig integralng czg¢$¢ regulaminu.

. W przypadku watpliwosci interpretacyjnych nalezy kierowac si¢ celem projektu, zasadg rownego
traktowania, dostgpnosci, ochrony danych osobowych oraz wymogami programéw
finansowanych ze srodkow Unii Europejskie;.

Elektronicznie

Nata | ia podpisany przez

Natalia Szumska-

SZU ms ka_ Strzelczak

Data: 2026.05.27
Strzelczak o434 020

Signed by /
Podpisano przez:

Adam Mirostaw
Krawczak

Date / Data: 2026-
05-27 10:19
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ZALACZNIK NR 1 - DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

Projekt: ,,Wsparcie rodzin w Gminie Leoncin”, nr FEMA.08.06-1P.01-086S/25

Dane uczestnika / dziecka

Wypelnia kandydat lub rodzic/opiekun
prawny

Imig¢ i nazwisko

PESEL / data urodzenia, gdy brak
PESEL

Adres zamieszkania

Telefon / e-mail

Status: rodzic/opiekun / dziecko /
osoba 15-29 lat bierna zawodowo

Szkota / placéwka albo miejsce
pracy, jesli dotyczy

Czy uczestnik zglasza szczegolne
potrzeby? Jakie?

Cztonkowie rodziny zgtaszani do
projektu

Formularz danych

Lp. Nazwa danych

Dane uczestnika

Imie

Nazwisko

Ple¢

Al W N —

do projektu

Wiek w chwili przystapienia

PESEL

Wyksztatcenie

Obywatelstwo

Rodzaj uczestnika

O 0 Q| O

Nazwa instytucji

10 Miejscowos¢

11 Obszar zamieszkania wg
stopnia urbanizacji

(DEGURBA)

12 Kod pocztowy

13 Wojewodztwo




ﬁ el L St WMazowsze.

14 Powiat

15 Gmina

16 Telefon stacjonarny

17 Telefon komorkowy

18 Adres e-mail

19 Status osoby na rynku pracy w
chwili przystapienia do
projektu

20 Rodzaj przyznanego wsparcia

21 Data rozpoczgcia udzialu w
projekcie

22 Data zakonczenia udzialu w
projekcie

23 Zakonczenie udziatu zgodnie z
zaplanowang Sciezka
uczestnictwa

24 Sytuacja osoby w momencie
zakonczenia udziatu

25 Data rozpoczg¢cia udziatu we
wsparciu

26 Data zakonczenia udzialu we
wsparciu

27 Data zalozenia dziatalnoS$ci
gospodarczej

28 Przynalezno$¢ do grupy
docelowej zgodnie ze
Szczegdtowym Opisem
Priorytetow FEM 2021-2027

29 Przynalezno$¢ do mniejszosci,
w tym spotecznosci
marginalizowanych takich jak
Romowie

30 Posiadanie statusu migranta

31 Osoba obcego pochodzenia

32 Osoba w kryzysie
bezdomnosci lub dotknigta
wykluczeniem
mieszkaniowym
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33 Posiadanie statusu osoby z
niepelnosprawnos$ciami

34 Przynalezno$¢ do grupy osob
pochodzacych z krajow
trzecich

Oswiadczenia uczestnika / rodzica / opiekuna prawnego:

L1 Deklaruje che¢ udzialu w projekcie 1 zobowiazuje¢ si¢ do przestrzegania regulaminu.
[J Oswiadczam, ze podane dane sg prawdziwe i aktualne.
L1 Oswiadczam, ze spetniam kryteria udziatlu w projekcie albo reprezentuj¢ dziecko spetniajace

te kryteria.

[ Zobowiazuje si¢ do informowania Biura Projektu o zmianie danych lub sytuacji majacej
wplyw na udzial w projekcie.

[0 Wyrazam zgode na kontakt w sprawach organizacyjnych projektu telefonicznie, mailowo,
pisemnie lub osobiscie.

Miejscowosc 1 data Czytelny podpis uczestnika / rodzica /
opiekuna prawnego
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ZALACZNIK NR 2 - KLAUZULA INFORMACYJNA RODO

Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych na potrzeby rekrutacji
i uczestnictwa w projekcie

. Administratorem danych osobowych jest Gmina Leoncin, ul. Partyzantoéw 3, 05-155 Leoncin,
reprezentowana przez Wojta Gminy Leoncin. W zakresie biezacej realizacji projektu dane
obstuguje Osrodek Pomocy Spotecznej w Leoncinie, ul. Partyzantow 3, 05-155 Leoncin.

. Dane osobowe s3 przetwarzane w celu przeprowadzenia rekrutacji, potwierdzenia
kwalifikowalno$ci uczestnika, realizacji wsparcia, prowadzenia dokumentacji, monitoringu,
sprawozdawczo$ci, kontroli, audytu, ewaluacji, promocji oraz archiwizacji projektu
wspotinansowanego ze srodkow EFS+.

. Podstawg przetwarzania danych jest w szczegdlnos$ci art. 6 ust. 1 lit. ¢ i e RODO, a w zakresie
szczegllnych kategorii danych - art. 9 ust. 2 lit. g RODO, przepisy dotyczace realizacji
programéw finansowanych ze §rodkéw europejskich, umowa o dofinansowanie oraz obowigzki
archiwizacyjne. W zakresie danych podawanych dobrowolnie podstawa moze by¢ réwniez
zgoda, jezeli zostanie odrgbnie wymagana.

. Zakres danych moze obejmowa¢ m.in. dane identyfikacyjne, kontaktowe, adresowe, status
uczestnika, informacje o rodzinie, sytuacji spotecznej, edukacyjnej i zawodowej, informacje
niezbedne do potwierdzenia kryteriow udzialu, dane o niepelnosprawnosci lub szczegodlnych
potrzebach, jezeli zostaty zgtoszone.

. Dane moga by¢ udostepniane instytucjom zarzadzajacym, posredniczacym 1 wdrazajacym
program FEM 2021-2027, podmiotom kontrolujacym, audytowym i ewaluacyjnym, dostawcom
systemow informatycznych, podmiotom $wiadczacym ushugi w projekcie oraz innym podmiotom
uprawnionym na podstawie przepisOw prawa.

. Dane bgdg przechowywane przez okres wymagany przepisami prawa, umowg o dofinansowanie,
wytycznymi programowymi i zasadami archiwizacji projektow finansowanych ze srodkow Unii
Europejskie;j.

. Osobie, ktorej dane dotycza, przystuguje prawo dostepu do danych, sprostowania danych,
ograniczenia przetwarzania, wniesienia sprzeciwu w przypadkach przewidzianych prawem oraz
whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

. Podanie danych jest dobrowolne, ale niezbedne do udziatu w rekrutacji 1 projekcie. Brak podania
danych wymaganych moze uniemozliwi¢ kwalifikacj¢ lub udzial w projekcie.

. Dane nie beda przetwarzane w celu zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym
profilowania, w rozumieniu RODO.

10. Odrebnym administratorem danych jest Zarzad Wojewodztwa Mazowieckiego bedacy

Instytucja Zarzadzajaca Funduszy Europejskich dla Mazowsza 2021-2027, z siedziba przy ul.
Jagiellonskiej 26, 00-926 Warszawa. Cel przetwarzania danych osobowych:
e Dane osobowe bedg przetwarzane w zwiazku realizacjg FEM 2021-2027, w szczegdlno$ci
w celu monitorowania, sprawozdawczo$ci, komunikacji, publikacji, ewaluacji,
zarzadzania finansowego, weryfikacji 1 audytow oraz do celow okreSlania
kwalifikowalno$ci uczestnikow;
e Podanie danych jest dobrowolne, ale konieczne do realizacji wyzej wymienionego celu.
Odmowa ich podania jest rownoznaczna z brakiem mozliwosci podjgcia stosownych
dziatan.
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11. Odrebnym administratorem danych jest Instytucja Posredniczaca Funduszy Europejskich dla
Mazowsza 2021-2027, tj. Mazowiecka Jednostka Wdrazania Programow Unijnych z siedziba
przy ul. Inflanckiej 4, 00189 Warszawa.

e Dane osobowe bgda przetwarzane w zwigzku realizacja FEM 2021-2027, w szczego6lnosci
w celu monitorowania, sprawozdawczo$ci, komunikacji, publikacji, ewaluacji,
zarzadzania finansowego, weryfikacji 1 audytow oraz do celow okreslania
kwalifikowalnoS$ci uczestnikoéw;

e Podanie danych jest dobrowolne, ale konieczne do realizacji wyzej wymienionego celu.
Odmowa ich podania jest réwnoznaczna z brakiem mozliwosci podjecia stosownych
dziatan.

Potwierdzam zapoznanie si¢ z klauzulg
informacyjng

Miejscowos$¢ 1 data Podpis uczestnika / rodzica / opiekuna
prawnego
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ZALACZNIK NR 3 - OSWIADCZENIE O ZAPOZNANIU SIE Z ZALOZENIAMI

PROJEKTU I REGULAMINEM

Ja, nizej podpisana/podpisany, oSwiadczam, ze:

e [ zapoznatam/zapoznatem si¢ z regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie;

e [ rozumiem cel projektu, zakres oferowanego wsparcia, czas trwania i podstawowe zasady
udziatu;

e [ zostatam/zostatem poinformowana/poinformowany, ze udziat w projekcie jest bezptatny;

e [ zostatam/zostalem poinformowana/poinformowany o obowigzku uczestnictwa w
zaplanowanych formach wsparcia oraz podpisywania dokumentéw potwierdzajacych udziat;

e [ zobowigzuje si¢ do przestrzegania zasad bezpieczenstwa, kultury osobistej, poufnosci 1
poszanowania innych uczestnikow;

e [ w przypadku udziatu dziecka o§wiadczam, ze dzialam jako rodzic/opiekun prawny i wyrazam
zgode na udziat dziecka w projekcie.

Imi¢ i nazwisko uczestnika / dziecka

Imi¢ i nazwisko rodzica/opiekuna
prawnego, jesli dotyczy

Miejscowosc 1 data Podpis
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ZALACZNIK NR 4 - OSWIADCZENIE O SPELNIANIU KRYTERIOW I BRAKU
PODWOJNEGO FINANSOWANIA WSPARCIA
Oswiadczenia skladane na potrzeby kwalifikowania do projektu:

e [1Oswiadczam, ze zamieszkuje / ucze si¢ / pracuj¢ na terenie wojewodztwa mazowieckiego,
zgodnie z kryteriami projektu.

e [1 Oswiadczam, ze moja rodzina / rodzina dziecka do$wiadcza trudnos$ci opiekunczo-
wychowawczych 1 wymaga wsparcia.

e [1 Oswiadczam, Ze nie korzystam jednocze$nie z tego samego zakresu aktywizacji spoleczno-
zawodowej w innym projekcie dofinansowanym ze srodkow EFS+.

e [ Oswiadczam, ze jestem osobg bierng zawodowo w wieku 15-29 lat - dotyczy wytacznie 0osob
zglaszajacych si¢ do doradztwa zawodowego.

e [ Oswiadczam, ze jestem osobg z niepetnosprawnoscia / cztonkiem rodziny osoby z
niepetnosprawnoscia - dotyczy wytacznie osob ubiegajacych si¢ o punkty dodatkowe.

e [1Zobowigzuje¢ si¢ do przedstawienia dokumentdéw potwierdzajacych powyzsze okolicznosci,
jezeli Beneficjent o to poprosi.

Miejscowos¢ 1 data Czytelny podpis uczestnika / rodzica /
opiekuna prawnego
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ZALACZNIK NR 5 - KARTA OCENY FORMALNO-MERYTORYCZNEJ KANDYDATA
Kryterium Tak/Nie Uwagi / dokument

Kompletno$¢ dokumentdéw
rekrutacyjnych

Zamieszkanie/praca/nauka na terenie
woj. mazowieckiego / Gminy Leoncin

Status rodziny z dzie¢mi do§wiadczajace;j
trudnosci opiekunczo-wychowawczych

Osoba z niepelnosprawnoscig - 2 pkt

Czlonek rodziny z niepetnosprawnoscia -
2 pkt

Osoba bierna zawodowo 15-29 lat - 2 pkt

Zgloszone problemy wychowawcze przez
rodzicow lub szkote / niska frekwencja w
szkole lub trudnosci adaptacyjne
/diagnoza psychologiczna — 1 pkt

Niski poziom kompetencji
wychowawczych / potwierdzony udziat
w systemie pomocy spotecznej /
deklaracja trudnosci w petnieniu rol
rodzicielskich — 1 pkt

Uzaleznienie — 2 pkt

Potrzeba aktywizacji zawodowej — 2 pkt

Laczna liczba punktow

Rekomendacja: zakwalifikowac / lista
rezerwowa / odmowa

Podpisy czlonkéow Zespolu Zarzadzajacego:

Imie i nazwisko Podpis
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