Zatacznik nr 1 do Regulaminu Wizyty Studyjnej

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY

na wizyte studyjng organizowang przez Stowarzyszenie Lokalna Grupa Dziatania ,Lesna Kraina Gérnego
Slaska” w ramach operacji pn. ,,Rozwdj Ill sektora "Lesnej Krainy Gérnego Slgska" poprzez poznanie
dobrych praktyk i innowacyjnych pomystow w trakcie wizyty studyjnej”, wspotfinansowanej ze srodkéw
Unii Europejskiej w ramach poddziatania 19.2 ,,Wsparcie na wdrazanie operacji w ramach strategii rozwoju
lokalnego kierowanego przez spotecznos¢” objetego Programem Rozwoju Obszaréw Wiejskich na lata
2014-2020.

Termin: 21-25.04.2024 r. Miejsce: Madera (Portugalia)

Termin sktadania zgtoszen do 05.04.2024r. do godz. 14.00:

- osobiscie w biurze LGD przy ul. Szkolnej 13 w Koszecinie, lub

- za posrednictwem poczty na adres biura LGD (ul. Szkolna 13, 42-286 Koszecin) - decyduje data wptywu
do biura LGD lub

- za posrednictwem poczty elektronicznej na adres biuro@lesnakrainalgd.pl (podpisany skan lub
formularz podpisany elektronicznym podpisem kwalifikowalnym).

Uczestnik wizyty studyjnej zobowigzany bedzie do poniesienia kosztu w wysokosci 692,35 zt, co stanowi
10% kosztédw organizacji wizyty studyjnej, przelewem na konto organizatora w terminie do 12.04.2024r.
Whptaty nalezy dokonaé po ogtoszeniu listy oséb zakwalifikowanych do udziatu w wizycie studyjnej na
konto bankowe Stowarzyszenia LGD , Le$na Kraina Gérnego Slaska” nr 12 8466 0002 0000 5630 2000 0001
Tytut przelewu: Wizyta studyjna + imie i nazwisko uczestnika

Uczestnik zobowigzany bedzie do ostatecznego potwierdzenia udziatu w wizycie studyjnej do dnia
16.04.2024r.

W przypadku rezygnacji z udziatu po 16.04.2024r., Uczestnik wizyty studyjnej zobowigzany bedzie do
poniesienia catkowitych kosztéw udziatu w wizycie studyjnej tj. 6 923,50 zt lub kosztéw zmiany rezerwacji
(wysokosc¢ okreslona przez przewoznika).

Liczba miejsc ograniczona.

Decyzje o zakwalifikowaniu do udziatu w wizycie studyjnej podejmie komisja powotana przez organizatora.
Informacja o zakwalifikowaniu uczestnika do wyjazdu zostanie przekazana uczestnikowi w dniu
08.04.2024r.

Zgtaszam swaj udziat w wyjezdzie studyjnym, jako przedstawiciel/cztonek/wolontariusz* organizacji:
(* niepotrzebne skreslic)

CZESC A — DANE ORGANIZACJI ZGLASZAJACE)

Nazwa organizacji, NIP/KRS

Profil dziatalnosci organizacji
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Adres organizacji

miejscowos¢, ulica, nr domu, kod pocztowy, poczta

Telefon kontaktowy

E-mail organizacji

Zwigzek z tematyka wyjazdu oraz
dotychczasowa wspétpraca z LGD
,Leéna Kraina Gérnego Slaska”

Propozycja wspétdziatania z LGD
,Leéna Kraina Gérnego Slaska” w
ramach realizacji nastepujgcych
przedsiewziec:

2.1 ,,Mtodziezowa Akademia Lideréow”,
2.3, Ksztattowanie swiadomosci
ekologicznej”

1.3 ,,Wykorzystanie aplikacji
turystycznej EKOMUZEA, w tym
pakiety wycieczkowe dla szkét”

1.8 ,Dziatania na rzecz wzmocnienia
marki lokalnej”

Data i podpisy 0sob uprawnionych
do reprezentacji organizacji pozarzagdowe;j

CZESC B — DANE UCZESTNIKA

Nazwisko i imie

Adres uczestnika
miejscowosé, ulica, nr domu, kod pocztowy, poczta

Telefon komérkowy uczestnika
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PESEL ( podawany w celu
ubezpieczenia uczestnika wyjazdu)

E-mail uczestnika

Data i podpis uczestnika

CZESC C — OSWIADCZENIA UCZESTNIKA

O Woyrazam zgode na udziat w wizycie studyjnej na Madere organizowanej przez Stowarzyszenie Lokalna
Grupa Dziatania , Le$na Kraina Gérnego Slaska” w ramach operacji pn. ,Rozwéj Ill sektora "Lesnej Krainy
Gérnego Slgska" poprzez poznanie dobrych praktyk i innowacyjnych pomystéw w trakcie wizyty
studyjnej”, wspoétfinansowanej ze $rodkdw Unii Europejskiej w ramach poddziatania 19.2 , Wsparcie na
wdrazanie operacji w ramach strategii rozwoju lokalnego kierowanego przez spotecznos¢” objetego
Programem Rozwoju Obszaréw Wiejskich na lata 2014-2020 w terminie 21-25.04.2024r.

o Niniejszym oSwiadczam, ze zapoznatem sie z trescig Regulaminu wizyty studyjnej i akceptuje jego tresé.

O Niniejszym o$wiadczam, ze wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych
w formularzu zgtoszeniowym przez Stowarzyszenie LGD ,Leéna Kraina Gérnego Slaska” z siedziba
w Koszecinie w celu realizacji operacji pt. ,Rozwdj lll sektora "Lesnej Krainy Gérnego Slgska" poprzez
poznanie dobrych praktyk i innowacyjnych pomystow w trakcie wizyty studyjnej”.

O Wyrazam zgode na utrwalanie mojego wizerunku na zdjeciach oraz publikowanie go przez
Stowarzyszenie LGD ,Le$na Kraina Gérnego Slaska” jako organizatora wizyty studyjnej w celu realizacji
operacji pt. ,Rozwdj Il sektora "Lesnej Krainy Gérnego Slgska" poprzez poznanie dobrych praktyk
i innowacyjnych pomystow w trakcie wizyty studyjnej” na stronie internetowej Stowarzyszenia oraz
w dokumentach, publikacjach i podobnych materiatach w celu dokumentowania wizyty studyjnej
i promocji dziatalnosci Stowarzyszenia.

o Deklaruje che¢ udziatu w spotkaniu po wyjezdzie studyjnym dotyczagcym opracowania planu dziatan
aktywizacji  spofecznosci lokalnej na rzecz ochrony S$rodowiska i trwatych  zmian
w Srodowiskach lokalnych.

o Zgtaszam chec prowadzenia warsztatu/szkolenia pt. ,Maksymalizacja potencjatu mtodych ludzi poprzez
kreatywng i  kulturalng  przedsiebiorczo$¢”,  podczas  ktérego podziele sie  wiedzg
i doswiadczeniem zdobytym na wizycie studyjne;j.

O Zobowigzuje sie do poniesienia kosztu udziatu w wizycie studyjnej w wysokosci 692,35 zt do dnia
12.04.2024r.

O Zobowigzuje sie do poniesienia catkowitych kosztéw udziatu w wizycie studyjnej lub kosztdw zmiany
rezerwacji w przypadku rezygnacji z udziatu na krécej niz 4 dni przez planowanym terminem.

0 Os$wiadczam, ze mdj stan zdrowia pozwala na udziat w wizycie studyjnej.

Przyjmuje do wiadomosci, ze:

—dane zawarte w niniejszym Formularzu moga by¢ weryfikowane przez LGD,

— zlozenie nieprawdziwego oswiadczenia moze byé potraktowane jako préba wytudzenia srodkdéw
rzeczowych i moze podlegac powiadomieniu wtasciwych organéw $cigania,
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—w przypadku rezygnacji z udziatu w wizycie studyjnej na krécej niz 4 dni przez planowanym terminem
LGD obcigzy mnie kosztami wyjazdu.
Niniejszym oswiadczam, ze ww. dane sg zgodne z prawda.

(data, podpis osoby zgtaszajacej sie do udziatu w wizycie studyjnej)

Zgodnie z art. 13 ust. 1-2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 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 rozporzgdzenie
o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119, s. 1, z pdzn. zm.) — dalej RODO - uprzejmie informuje, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Stowarzyszenie Lokalna Grupa Dziatania ,Le$na
Kraina Gérnego Slgska” z siedzibg w Koszecinie;

2. Z Administratorem danych osobowych moze Pani/Pan kontaktowaé sie poprzez adres e-mail:
biuro@lesnakrainalgd.pl lub pisemnie na adres korespondencyjny: 42-286 Koszecin ul. Szkolna 13;

3. Administrator danych wyznaczyt inspektora ochrony danych, z ktérym mozna kontaktowac sie
w sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych
z przetwarzaniem danych, poprzez adres e-mail: daneosobowe@lesnakrainalgd.pl lub pisemnie na adres
korespondencyjny administratora danych, wskazany w pkt. 2.;

4. Pani/Pana dane osobowe:

1) bedy przetwarzane na podstawie dobrowolnej zgody, w celu uczestnictwa w operacji i jej
udokumentowania. Jednoczesnie uprzejmie informujemy, ze w trakcie operacji wykonywana bedzie
dokumentacja fotograficzna, celem dokumentacji jej przebiegu i ewentualnego zamieszczenia informaciji
na stronie internetowej Samorzadu Wojewddztwa Slaskiego, na stronie www.lesnakrainalgd.pl,
w mediach spotecznosciowych administratora lub zgtoszenia do bazy dobrych praktyk w ramach PROW
2014-2020;

2) dane osobowe beda przetwarzane, zgodnie z witasciwoscig, przez nastepujgce jednostki: Agencje
Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa, Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Slgskiego, a takze dane
moga by¢ przekazane innym podmiotom uprawnionym, tj. Minister Finanséw, Minister Rolnictwa
i Rozwoju Wsi, Komisji Europejskiej, organom kontroli skarbowej lub innym uprawnionym podmiotom;

3) beda przechowywane nie dtuzej, niz to wynika z przepiséw o archiwizacji;

4) nie bedga przetwarzane w sposéb zautomatyzowany i nie bedg profilowane.

5. Przystuguje Pani/Pan prawo zadania:

- dostepu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia lub przeniesienia;

- wniesienia skargi do Organu Kontrolujgcego, jesli uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie Pani/Pana danych
osobowych narusza przepisy ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych
z dnia 27 kwietnia 2016 roku.

6. Dane beda przekazywane innym odbiorcom wytgcznie w przypadku wystgpienia obowigzku prawnego.
Dane nie sg przekazywane do panstw trzecich.

7. Ma Pani/Pan prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie. Wycofanie zgody nie bedzie miato
jednak wptywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania danych, ktérego dokonano na podstawie zgody,
przed jej wycofaniem.
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Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak ich nie podanie skutkuje brakiem mozliwosci udziatu
w wizycie studyjnej.

Zapoznatem sie z podanymi wyzej informacjami

(data, podpis osoby zgtaszajacej sie
do udziatu w wizycie studyjnej)

KWALIFIKACJA DO WYJAZDU
UCZESTNIK: ..o

O spetnia warunki naboru uczestnikéw wizyty O nie spetnia warunkdéw naboru uczestnikéw
wizyty

Kandydat KWALIFIKUJE SIE, / NIE KWALIFIKUJE SIE DO UDZIAtU W WIZYCIE

(podpisy Cztonkéw Komisji)
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