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Formularz oferty konkursowej 

na zorganizowanie wypoczynku zimowego w formie turnusów w 2019 roku,

z programem promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej 
dla dzieci rolników objętych rolniczym systemem ubezpieczenia społecznego 

z dofinansowaniem  Funduszu Składkowego Ubezpieczenia Społecznego Rolników




1. Pełna nazwa Organizacji:


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

2. Dokładny adres Organizacji:

ul:…………………………………………………………………; kod pocztowy: …………………

miejscowość: …………………….……..….; województwo: .……………………………….……... tel.: …………………………………………..…; faks.:  ……………….................……………….

e-mail: .……………………..……; strona www./profil na portalu społecznościowym:  ………. ……………………..…………………………………………………………………..

NIP: ……………………………………………………………………………

3. Status prawny Organizacji: 

□ organizacja społeczna □ organizacja zawodowa □ organizacja samorządowa
4. Osoby uprawnione do reprezentowania Organizacji: (zgodnie ze statutem i aktualnym wypisem
 z właściwego rejestru):

1) ………………………………………………………………………………………

2) ………………………………………………………………………………………

(należy wpisać imię i nazwisko oraz pełnioną funkcję w Organizacji)
5. Osoba odpowiedzialna za realizację wypoczynku zimowego: ……………………………………….  tel.: ……………………….......................

adres e-mail: ……………………………………………..

6. Planowane miejsca realizacji turnusów wypoczynkowych – należy podać nazwę  miejscowości, regionu i województwa – nie należy podawać nazw i adresów ośrodków:
1) ……………………………...............................................................................................................

2) …………………………………..…………………………………………………………………

3)  …………………………………………………………………………………………………….

4) ……………………………………………………………………………………………………..

7. Zajęcia w ramach promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej:– należy tylko jasno sprecyzować i wymienić w punktach konkretne zajęcia, nie należy opisywać na czym one polegają i jakie mają znaczenie dla rozwoju dzieci i młodzieży:
…………………………………………………………………………………………………………

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

8. Zajęcia w ramach promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej polegające na zorganizowaniu wycieczek turystyczno – krajoznawczych: - należy tylko wymienić w punktach konkretne atrakcje, wycieczki, nie należy opisywać walorów turystycznych, krajobrazowych, przyrodniczych poszczególnych regionów, miejscowości i zabytków:
…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

9. Doświadczenie w organizowaniu lub współorganizowaniu wypoczynku dla dzieci i młodzieży, w tym projektów dofinansowanych ze środków finansowych FSUSR: - należy wymienić w punktach i krótko realizowane w poprzednich latach projekty, jeśli takie doświadczenia Organizacja posiada: ……………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………

10. Wnioskowane dofinansowanie  dla ………….. dzieci rolników objętych rolniczym systemem ubezpieczenia społecznego w pełnym zakresie:
	
	Kwota na 1 dziecko
	Razem- iloczyn liczby dzieci i kwoty na 1 dziecko 

	1.
	Wnioskowana kwota dofinansowania z Funduszu Składkowego Ubezpieczenia Społecznego Rolników
	
	

	2.
	Wysokość wpłat rodziców/opiekunów prawnych
	
	

	3.
	Inne źródła dofinansowania: (szczegółowo wymienić)
	
	

	4.
	Finansowy wkład własny Organizacji do wypoczynku dla dzieci rolników
	
	

	5.
	 Ogólny koszt całego przedsięwzięcia
(suma poz. od 1 do 4)
	
	


Załączniki:
1. Oświadczenie Organizacji – oryginał;

2. Aktualny wypis z właściwego rejestru lub inny równoważny dokument Organizacji – oryginał lub kopia potwierdzona za zgodność z oryginałem; 
3. Statut Organizacji - kopia potwierdzona za zgodność z oryginałem;
4. Zaświadczenie z banku – oryginał;

5. Zaświadczenie o posiadanym doświadczeniu w organizowaniu lub współorganizowaniu wypoczynku dla dzieci i młodzieży, wystawione przez uprawniony podmiot - oryginał (tylko w przypadku Organizacji ubiegających się po raz pierwszy o dofinansowanie ze środków FSUSR). 
……………………………………………


………………………………………..


 Pieczęć nagłówkowa Organizacji 




miejscowość i data
      …………………….………………..

           Podpisy i pieczątki osób upoważnionych

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
Ja, niżej podpisana/y, oświadczam, że zgodnie z art. 13 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, została/em poinformowana/ny, że:

1) administratorem podanych przeze mnie danych osobowych jest Fundusz Składkowy Ubezpieczenia Społecznego Rolników z siedzibą w Warszawie przy ul. Żurawia 32/34 00-515 Warszawa; 

2) w sprawach związanych z danymi osobowymi mam kontaktować się z Inspektorem Ochrony Danych, 
e-mail: iod@fsusr.gov.pl tel.: 609 170 700;

3) dane będą przetwarzane w celu realizacji i dokumentowania realizacji wypoczynku zimowego wypoczynku zimowego dzieci i młodzieży w 2018 r. dofinansowanego przez FSUSR;
4) podanie danych jest obowiązkowe i wynika z konieczności złożenia wniosku i podpisania umowy 
o organizację wypoczynku w tym na podstawie Statutu Funduszu Składkowego Ubezpieczenia Społecznego Rolników, stanowiącego załącznik do Zarządzenia Nr 35 Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 23 grudnia 2008 r. w sprawie nadania statutu Funduszowi Składkowemu Ubezpieczenia Społecznego Rolników (Dz.U. Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi Nr 30 z  29 grudnia 2008 r. poz. 37, z późn. zm.);

5) dane osobowe nie wymagane przepisami prawa udostępniam dobrowolnie na podstawie art. 6 ust 1. lit a rozporządzenia ogólnego o ochronie danych osobowych (dobrowolna zgoda);

6) w razie konieczności dane mogą być udostępniane podmiotom współpracującym, podmiotom udzielającym świadczenia zdrowotne, podmiotowi organizującemu szkolenia w zakresie bhp, zakładom ubezpieczeń i brokerom ubezpieczeniowym oraz innym podmiotom upoważnionym na podstawie przepisów prawa;

7) dane będą przechowywane przez okres zatrudnienia oraz przez okres 5 lat po rozliczeniu środków przyznanych w ramach dofinansowania;

8) mam prawo dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, wniesienia sprzeciwu wobec dalszego przetwarzania, a w przypadku wyrażenia zgody na przetwarzanie danych do jej wycofania. Skorzystanie z prawa cofnięcia zgody nie ma wpływu na przetwarzanie, które miało miejsce do momentu wycofania zgody i także prawo do przenoszenia danych;

9) przysługuje mi prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego (Prezes Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa);

10) dane nie podlegają zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji (profilowaniu) oraz nie podlegają przekazaniu poza Unię Europejską, Europejski Obszar Gospodarczy lub organizacji międzynarodowej;

……………………………………………………………..…..……….

Data i czytelny podpis składającego Oświadczenie

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Zgonie z  art. 6 ust. 1 lit b) rozporządzeniem 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 wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych wskazanych w powyższym formularzu przez Fundusz Składkowy Ubezpieczenia Społecznego Rolników z siedzibą 
w Warszawie przy ul. Żurawia 32/34, 00-515 Warszawa przekazanych na potrzeby realizacji wypoczynku zimowego w 2018 r.

Podaję dane osobowe dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą.

……………………………………………….

(czytelny podpis)
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