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Załącznik nr 1 

do Indywidualnego Planu Rozwoju Edukacyjnego 

 
 

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY  
KANDYDATA NA OPIEKUNA DYDAKTYCZNEGO STYPENDYSTY 

 
 

1. UCZEŃ NAZWISKO  IMIĘ  

  

2. KANDYDAT  
NA OPIEKUNA  

NAZWISKO  IMIĘ  

3. ADRES DO    
    KORESPONDENCJI 

ULICA:  

NR DOMU:  NR MIESZKANIA:  

KOD POCZTOWY:  MIEJSCOWOŚĆ:  

WOJEWÓDZTWO:   

4. TELEFON KONTAKTOWY  

5. E-MAIL*  

6. PESEL  

7. PROFIL OPIEKUNA 
     (należy zaznaczyć „X”) 

 
 

 
 

Nauczyciel 
 
 

……………………. 
(nauczany przedmiot) 

 

 

Pedagog  

szkolny 

 

 

 

Doradca 

zawodowy 

 

*Na wskazany adres e-mail będą przekazywane ważne informacje i dokumenty związane z projektem. 

 

Oświadczenie:  

1) oświadczam, że dane wyszczególnione w punktach 1–7 niniejszego kwestionariusza są zgodne ze stanem 
faktycznym. W przypadku zmian niezwłocznie poinformuję o tym fakcie pracowników Wydziału Projektów 
Społecznych Departamentu Infrastruktury Społecznej Urzędu Marszałkowskiego Województwa Lubuskiego. 

2) zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych nr 2016/679 z dnia  
27 kwietnia 2016 r. przyjmuję do wiadomości, iż:  
a) administratorem danych osobowych jest Województwo Lubuskie - Urząd Marszałkowski Województwa 

Lubuskiego, z siedzibą w Zielonej Górze przy ul. Podgórnej 7, e-mail: kancelaria@lubuskie.pl, 
www.bip.lubuskie.pl, www.lubuskie.pl. 

b) została wyznaczona osoba do kontaktu w sprawie przetwarzania danych osobowych (inspektor ochrony 
danych), adres e- mail: iodo@lubuskie.pl;  

c) moje dane osobowe, w związku ze złożeniem Wniosku o przyznanie stypendium w ramach programu 
wspierania edukacji uczniów zdolnych znajdujących się w niekorzystnej sytuacji społeczno-ekonomicznej, 
będą przetwarzane w zbiorze Lubuscy Zawodowcy w celu obsługi i realizacji projektu Lubuscy Zawodowcy 
– Program Stypendialny, w tym: 

• rekrutacji uczniów do projektu; 

• podpisywania umów cywilno-prawnych; 

• organizacji przedsięwzięć dotyczących informacji i promocji projektu (działania te mogą obejmować 
także upublicznianie wizerunku); 
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• archiwizacji dokumentacji projektu. 
d) moje dane osobowe w przypadku zakwalifikowania (przyznania stypendium) do projektu dofinansowanego 

ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus 21-27 będą przetwarzane także do celów: 

• udzielenia wsparcia; 

• potwierdzenia kwalifikowalności wydatków; 

• monitoringu; 

• ewaluacji; 

• kontroli; 

• audytu prowadzonego przez upoważnione instytucje; 

• sprawozdawczości; 

• rozliczenia projektu; 

• odzyskiwania wypłaconych beneficjentowi środków dofinansowania; 

• zachowania trwałości projektu; 

• badań i analiz; 

• działań informacyjno-promocyjnych w ramach FEWL 21-27; 

• archiwizacji. 
e) podstawą prawną przetwarzania moich danych osobowych jest obowiązek prawny ciążący  

na administratorze (art. 6 ust. 1 lit. c oraz art. 9 ust. 2 lit. g 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 – dalej: RODO), wynikający z: 

• ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadań finansowych ze środków europejskich 
w perspektywie finansowej 2021-2027 (Dz.U. z 2022 r. poz. 1079);  

• Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. 
ustanawiające wspólne przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, 
Europejskiego Funduszu Społecznego Plus, Funduszu Spójności, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej 
Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a także przepisy 
finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji,  
2 Funduszu Bezpieczeństwa Wewnętrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz 
Zarządzania Granicami i Polityki Wizowej, zwane dalej „rozporządzeniem nr 2021/1060”; 

• Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1057 z dnia 24 czerwca 2021 r. 
ustanawiające Europejski Fundusz Społeczny Plus (EFS+) oraz uchylające rozporządzenie (UE)  
nr 1296/2013, zwane dalej „rozporządzeniem nr 2021/1057”;  

• Ustawy z dnia z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorządzie województwa – w szczególności art. 11. 
f) moje dane osobowe będą ujawniane osobom upoważnionym przez administratora danych osobowych  

w związku z realizacją celów o których mowa w lit. c, podmiotom upoważnionym na podstawie przepisów 
prawa, wykonawcy LSI, podmiotom realizującym badania ewaluacyjne lub inne działania związane  
z realizacją FEWL 21-27 na zlecenie Administratora, analiz, ekspertyz, stronom i innym uczestnikom 
postępowań administracyjnych. Ponadto w zakresie stanowiącym informację publiczną dane będą 
ujawniane każdemu zainteresowanemu taką informacją lub publikowane w BIP Urzędu; 

g) dane osobowe będą przechowywane przez okres pięciu lat od dnia 31 grudnia roku, w którym Instytucją 
Zarządzająca dokonała ostatniej płatności na rzecz Beneficjenta bez uszczerbku dla zasad regulujących 
pomoc publiczną oraz krajowych przepisów dotyczących archiwizacji dokumentów;  

h) przysługuje mi prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo żądania ich sprostowania, usunięcia 
lub ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych 
Osobowych; 

i) administrator danych osobowych, na mocy art.17 ust. 3 lit. b RODO, ma prawo odmówić usunięcia moich 
danych osobowych; 

j) podanie przeze mnie danych osobowych jest wymogiem ustawowym, a konsekwencją ich niepodania 
będzie brak możliwości uczestnictwa w projekcie; 

k) moje dane osobowe nie będą wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji  
ani profilowania, o którym mowa w art. 22 RODO. 

 

 

 

 

 

 

 

 

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

      (miejscowość i data) (czytelny podpis kandydata  

na Opiekuna dydaktycznego Stypendysty) 


