ZARZADZENIE Nr OA.0050.159.2018
BURMISTRZA MIASTA KOLA
z dnia 20 grudnia 2018 r.

w sprawie Regulaminu Rekrutacji
Dziennego Domu "Senior+" w Kole

Na podstawie art. 33 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 8§ marca 1990 r. o samorzadzie gminnym
(Dz. U. z 2018 r. poz. 994 ze zm.) oraz § 1 Zarzadzenia nr OA.0050.226.2017 z dnia 29 grudnia
2017 r. Burmistrza Miasta Kota zmieniajacego Zarzadzenie Nr OA.0050.120.2016 Burmistrza
Miasta Kota z dnia 1 wrzesnia 2016 r. w sprawie nadania Regulaminu Organizacyjnego Urzgdu
Miejskiego w Kole zarzadzam, co nastepuje:

§ 1. Zatwierdzam Regulamin Rekrutacji Dziennego Domu ,.Senior+” w Kole w brzmieniu
okreslonym w zalaczniku nr 1 do niniejszego zarzadzenia.

§ 2. Wykonanie zarzadzenia powierzam Naczelnikowi Wydziatu Spraw Spolecznych.
§ 3. Zarzadzenie wchodzi w Zycie z dniem podpisania.

§ 4. Traci moc Zarzadzenie Nr OA.0050.48.2018 Burmistrza Miasta Kota z dnia 18 kwietnia 2018 r.
w sprawie Regulaminu Rekrutacji Dziennego Domu ,,Senior+” w Kole.

BURMISTRZ

Krzysztof Witkowski
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Zalacznik nr 1 do Zarzadzenia Nr OA.0050.159.2018
z dnia 20 grudnia 2018r.
Burmistrza Miasta Kota

ZADANIE WSPOLFINANSOWANE ZE SRODKOW OTRZYMANYCH W RAMACH PROGRAMU
WIELOLETNIEGO ,,SENIOR +” NA LATA 2015-2020

Regulamin Rekrutacji Uczestnikow
do Dziennego Domu ,,Senior +” w Kole

§1

Informacje ogélne

1. Niniejszy Regulamin okre$la warunki rekrutacji uczestnikéw do Dziennego Domu ,,Senior+”
w Kole przy ul. Powstancéw Wielkopolskich 8.

2. Zadanie jest wspoéifinansowane ze $rodkow Ministerstwa Pracy i Polityki Spolecznej
w ramach Programu Wieloletniego ,,Senior +” na lata 2015-2020.

3. Dzienny Dom ,Senior +” zapewnia co najmniej 8-godzinng ofert¢ ustug w dniach
od poniedziatku do pigtku z wylgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy.

4. Zakres ustug swiadczonych przez Dzienny Dom ,,Senior +” obejmuje w szczegdlnosci:
a) edukacyjne,
b) kulturalno-oswiatowe,
c) aktywnosci ruchowej,
d) sportowo-rekreacyjne,
e) aktywizujace spotecznie,
f) terapii zajeciowe].

§2

Rekrutacja uczestnikow

1. Program Dziennego Domu ,,Senior +” zaklada udzial 30 oséb w wieku 60+ nieaktywnych
zawodowo, samodzielnych, zamieszkujgcych Gming Miejskg Koto.
O wyborze decydowaé bedzie sytuacja:
a) mieszkaniowa (w pierwszej kolejnosci przyjmowane beda osoby zamieszkujace

samotnie),

b) dochodowa (pierwszenstwo dla 0s6b o najnizszym dochodzie),
¢) zdrowotna (brak przeciwwskazan do udzialu w zajeciach kinezyterapii) kandydatow.

2. Nabor kandydatéw do Dziennego Domu ,,Senior+” w Kole zostanie ogltoszonym odrebnym
zarzgdzaniem.

3. Kandydat, aby przystapi¢ do rekrutacji powinien zlozy¢ prawidlowo wypelniony
kwestionariusz zawierajacy dane kandydata oraz wymagane zatgczniki.



10.
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Termin skladania dokumentow o ktérym mowa § 2 pkt 2 niniejszego Regulaminu zostanie
podany do publicznej wiadomosci na stronie Internetowej Urzedu Miejskiego w Kole
www.kolo.pl, Biuletynie Informacji Publicznej Urzedu Miejskiego w Kole, stronie
w mediach spolecznosciowych — .. Dzienny Dom ,.Seniort+” w Kole” (www.facebook.com)
oraz na stupach ogloszeniowych.

Druk kwestionariusza dostepny w siedzibie Urzedu Miejskiego w Kole przy ul. Stary
Rynek 1 (Punkt Obshugi Mieszkanca - parter) oraz w siedzibie Dziennego Domu .,,Senior+”
w Kole przy ul. Powstancow Wielkopolskich 8, do pobrania réwniez na stronie Biuletynu
Informacji Publicznej Urzedu Miejskiego w Kole.

Zgloszenia beda przyjmowane w siedzibie Urzedu Miejskiego w Kole, przy ul. Stary
Rynek 1 (Punkt Obstugi Mieszkanca - parter) od poniedziatku do piatku w godz. 8 O 1m

Kwestionariusze zgloszeniowe wraz z wymaganymi zalacznikami, ktore zostana
nieprawidlowo wypelione lub wplyng po terminie nie beda rozpatrywane.

Burmistrz Miasta Kola powoluje komisje rekrutacyjna, celem wyboru uczestnikow.

Komisja rekrutacyjna dokona wyboru uczestnikdw w oparciu o:

a) spelnienie kryteriow wymienionych w § 2 pkt 1 niniejszego Regulaminu,

b) informacje zamieszczone we wniosku kandydata,

c) zaswiadczenie lekarskie.

W przypadku zgloszenia wigkszej liczby uczestnikéw spelniajacych powyzsze kryteria, niz
iloé¢ wolnych miejsc, decydowac¢ bedzie kolejnos¢ zgloszen.

Osoby, ktore spelniaja wymogi, a nie zostang zakwalifikowane do Dziennego Domu
»Senior+” z powodu braku miejsc beda umieszczone na liscie rezerwowe;.

Osoby z listy rezerwowej beda kwalifikowane w przypadku rezygnacji oséb z listy
podstawowe;.

Informacja o zakwalifikowaniu do Programu zostanie przekazana uczestnikowi pisemnie.

§3

Prawa i obowiazki uczestnika Programu

Uczestnik Dziennego Domu ,,Senior+” zobowigzany jest do:

1) punktualnego i aktywnego uczestnictwa w zajeciach (frekwencja minimum 51% w miesiacu),

2) potwierdzania uczestnictwa w zajeciach kazdorazowo na liscie obecnosci,

3) wypelniania ankiet ewaluacyjnych,

4) powiadamiania pracownika Dziennego Domu .,Senior+” o swojej nieobecnosci,

5) przestrzegania Regulaminu dziatalnosci Dziennego Domu ,,Senior+” w Kole.

Kazdy Uczestnik ma prawo do:

1) udzialu w projekcie, zgodnie z postanowieniami niniejszego Regulaminu,

2) zglaszania uwag dotyczacych funkcjonowania Domu,

3) oceny organizacji zaje¢ oraz jakosci merytorycznej i organizacyjnej oferowanego wsparcia,

4) otrzymania materialéw i narzedzi innych pomocy niezbednych do prawidlowej realizacji zajec
1 warsztatow,

5) zapewnienia jednego cieplego positku w trakcie zajec.

Uczestnik ma obowigzek do informowania pracownikoéw Domu o jakiekolwiek zmianie w tym
danych osobowych.

Dzienny Dom ,.Seniort” w Kole zastrzega sobie mozliwos¢ do wykorzystania wizerunku i nagrania
Uczestnika do celéw informacyjnych i promocyjnych, pod warunkiem, ze fotografia lub nagranie
zostato wykonane podczas zajec.

W przypadku rezygnacji z zaje¢ Uczestnik zobowigzany jest do zloZenia pisemnego oswiadczenia
0 rezygnacji.


http://www.kolo.pl.
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Organizator zastrzega sobie prawo skreslenia Uczestnika z listy w przypadku braku aktywnego
udzialu w zajeciach bez usprawiedliwienia lub w przypadku naruszenia przez Uczestnika postanowien
niniejszego Regulaminu.

§4

Zasady organizacji zajeé

Dzienny Dom ,,Senior +” ma swoja siedzib¢ przy ul. Powstancéw Wielkopolskich 8 w Kole.
Dla kazdego uczestnika przewidziane sg nastepujgce rodzaje zajec:

a) edukacyjne,

b) kulturalno-oswiatowe,

c¢) aktywnosci ruchowej,

d) sportowo-rekreacyjne,

e) aktywizujace spolecznie,

f) terapii zajeciowe;.

. W ramach ustug socjalnych uczestnicy otrzymaja codziennie jeden cieply positek.

§5

Postanowienia koncowe

. Burmistrz zastrzega sobie prawo do wniesienia zmian do Regulaminu lub wprowadzenia

dodatkowych postanowien.

Zlozone dokumenty nie podlegaja zwrotowi. Osoba chcgca uczestniczy¢ w Programie
w Dziennym Domu ,,Senior +* w Kole zobowigzana jest do podania informacji zgodnych
ze stanem faktycznym oraz do wypelnienia dokumentéw w sposéb czytelny i kompletny.

W kwestiach nieujgtych w Regulaminie ostateczng decyzje podejmuje Burmistrz Miasta
Kola.

Krzysktof Witkowski



GSENIOR +

ZADANIE WSPOLFINANSOWANE ZE SRODKOW OTRZYMANYCH W RAMACH
PROGRAMU WIELOLETNIEGO ,,SENIOR +” NA LATA 2015-2020

Kwestionariusz zgloszeniowy
do Dziennego Domu ,,Senior+” w Kole
ul. Powstancow Wielkopolskich 8, 62-600 Kolo

przed zlozeniem wypelnionego formularza prosimy o zapoznanie si¢ z Regulaminem rekrutacji uczestnikow
Dziennego Domu ,,Senior+” w Kole

DANE OGOLNE

IMIE (IMIONA)
(wypelnié czytelnie)

NAZWISKO
(wypelnié czytelnie)

PESEL
(wypelnié czytelnie)

DATA URODZENIA
(wypelnié czytelnie)

O mezczyzna

PLEC * O kobieta

ADRES ZAMIESZKANIA
(wypelnié czytelnie)

TELEFON KONTAKTOWY
(wypelnic czytelnie)

OSOBA DO KONTAKTU
(imie i nazwisko, stopien
pokrewienstwa, numer telefonu)
(wypelnié¢ czytelnie)

* wlasciwe pole 0 zaznaczyé znakiem ,, X



Oswiadczam, ze:

O tak
*
Jestem osobg aktywna zawodowo O nie
O samotnie
: Tl
Jestem osobg zamieszkujaca 01 2 rodzing

O posiadajaca rodzing poza miejscem
zamieszkania

Jestem osoba*

O samodzielng
O wymagajgca czesciowej pomocy

Dochéd na jednego czlonka rodziny w miesigcu
poprzedzajgcym zlozenie kwestionariusza wyniosl:

(wypelnic¢ czytelnie)

dochdd (netto) vvvvvcvvveeee e zt.

* [0 O$wiadczam, ze zapoznatam/em si¢ z Regulaminem Rekrutacji Dziennego Domu Senior +* w Kole

i akceptuje jego warunki.

* O O$wiadczam, iz zastalam/em poinformowana(-y), ze Projekt jest wspétfinansowany ze $rodkéw

Programu Wieloletniego ,,Senior +” na lata 2015-2020.

* [ Uprzedzona(-y) o odpowiedzialnoéci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za ztozenie nieprawdziwego
o$wiadczenia lub zatajenia prawdy niniejszym o$wiadczam, ze dane zawarte w niniejszym kwestionariuszu

zgloszeniowym sg zgodne z prawda.

miejscowosé, data

Zataezniki do kwestionariusza zgloszeniowego:
1.Zaswiadczenie lekarskie
2 Klauzula zgody

* wlasciwe pole 0 zaznaczy¢ znakiem , X"

czytelny podpis




WYPELNIA KOMISJA REKRUTACYJINA

Decyzja Zespolu Rekrutacyjnego

Kandydat/ -atka
zakwalifikowany*

O tak
O nie

Krétkie uzasadnienie

Sklad Komisji rekrutacyjnej
Imie i nazwisko/podpisy

Data posiedzenia Komisji:

* wlasciwe pole 0 zaznaczyé znakiem ,,X”




(S SENIOR +

ZADANIE WSPOLFINANSOWANE ZE SRODKOW OTRZYMANYCH W RAMACH PROGRAMU
WIELOLETNIEGO ,,SENIOR+"” NA LATA 2015-2020

Dzienny Dom ,,Senior+” w Kole
ul. Powstancéw Wielkopolskich 8
62-600 Kolo

ZASWIADCZENIE LEKARSKIE

Imie i nazwisko

Data urodzenia

1) brak przeciwwskazan medycznych do udzialu w zajeciach w Dziennego Domu ,Senior +”
w Kole:

[] ruchowych (kinezyterapii), sportowo — rekreacyjnych, aktywizujacych, korzystanie z basenu *

2) wystgpienie przeciwwskazan medycznych do udzialu w zajeciach Dziennego Domu ,,Senior+”
w Kole w zajgciach:

[] ruchowych (kinezyterapii) *
[] sportowo — rekreacyjnych *
[] aktywizujacych *

[] basen *

data pieczec i podpis lekarza
wystawiajgcego zaswiadczenie

*wlasciwe pole [ ] zaznaczy¢ znakiem ,.X”



(& SENIOR +

ZADANIE WSPOLFINANSOWANE ZE SRODKOW OTRZYMANYCH W RAMACH
PROGRAMU WIELOLETNIEGO ,,SENIOR +” NA LATA 2015-2020

Dzienny Dom ,,Senior+” w Kole
ul. Powstancow Wielkopolskich 8, 62-600 Kolo

KLAUZULA ZGODY

Na podstawie art. 6, art. 7 i art. 9 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiagzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119),
a takze zgodnie z ustawg z dnia 10.05.2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r., poz.
1000) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych, w tym danych przetwarzanych
w systemie informatycznym administratora danych i poza nim, poprzez wykonywanie obowigzkéw
przez pracownikéw Urzedu Miejskiego w Kole

....................................................................................

(data i podpis skladajacego o$wiadczenie)



KLAUZULA INFORMACYJNA
Zostalem poinformowany, ze:

L.

Zlozone o$wiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych jest
dobrowolne, lecz niezbedne do realizacji zadan zwiazanych z pobytem w Dziennym Domu
LSenior+”.

Moje dane osobowe przetwarzane bedg w celu wypeienia obowiazkéw okreslonych
w przepisach prawa.

Administratorem moich danych osobowych jest Gmina Miejska Kolo reprezentowana przez
Burmistrza Miasta Kota.

Z Inspektorem Ochrony Danych mozna kontaktowaé si¢ pod adresem: 62-600 Kolo, Stary
Rynek 1, pokdj 103, e-mail: iodo@kolo.pl, tel. 63 2627590

Przystuguje mi prawo dostepu do tresci danych oraz ich sprostowania, usunigcia
lub ograniczenia przetwarzania, a takze prawo sprzeciwu, zazgdania zaprzestania
przetwarzania i przenoszenia danych, jak réwniez prawo do cofniecia zgody w dowolnym
momencie oraz prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego — Prezes Urzgdu Ochrony
Danych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa

Udostepnione dane nie bedg podlegaty udostepnieniu podmiotom trzecim, w tym panstwom
trzecim oraz organizacjom migedzynarodowym.

Dane nie bedg podlegaly profilowaniu.

Dane beda przechowywane przez okres niezbgdny do zakonczenia postgpowania w sprawie.

(podpis skladajacego oswiadczenie)


mailto:iodo@kolo.pl.

