
                                                                                                                                     Skoki, ……………………… 2023  

 

………………………………………………………………………………..  
(imię i nazwisko) 
 

……………………………………………………………………….......... 
(adres zamieszkania) 
 

 .……………………………………………………………………………….  
(adres do korespondencji)  

 

…………………………………………………………………………………  
(telefon/adres e-mail)    
      

                                                             Ośrodek Pomocy Społecznej w Skokach 

                                                             ul. Ciastowicza 11  

                                                             62 – 085 Skoki 
 

 

Wniosek o przystąpienie - w charakterze uczestnika - do programu osłonowego 

„Korpus Wsparcia Seniorów” na rok 2023 przyjętego Uchwałą nr LXII/492/2023 

Rady Miejskiej Gminy Skoki z dnia 29 sierpnia 2023 r.  

 

Ja niżej podpisana/y zgłaszam potrzebę wsparcia w formie usług teleopiekuńczych w ramach 

programu osłonowego „Korpus Wsparcia Seniorów”  na rok 2023 finansowanego ze środków 

Programu „Korpus Wsparcia Seniorów” na rok 2023 oraz ze środków Gminy Skoki. 

 

Oświadczam, że (zaznaczyć właściwe krzyżykiem):  

1. Mieszkam na terenie Gminy Skoki, pod adresem wskazanym w niniejszym wniosku  TAK – NIE   

2. Ukończyłam/łem 65 rok życia TAK – NIE   

3. Jestem osobą zamieszkującą samotnie  TAK – NIE   

4. Jestem osobą zamieszkującą z innymi osobami TAK – NIE  

5. Posiadam orzeczenie o znacznym lub umiarkowanym stopniu niepełnosprawności TAK – NIE  

6. Mam problemy z samodzielnym funkcjonowaniem ze względu na stan zdrowia TAK – NIE  

7. Osoby bliskie/moja najbliższa rodzina nie są w stanie zapewnić mi wystarczającej opieki  TAK – NIE    



 

Dodatkowe informacje uzasadniające wniosek:  

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

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

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

Dane zawarte we wniosku są prawdziwe i aktualne. Jestem świadoma/y odpowiedzialności za 

składanie nieprawdziwych oświadczeń oraz zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o wszelkich 

zmianach danych zawartych w niniejszym wniosku. W przypadku powzięcia wątpliwości o charakterze 

medycznym, dotyczących wskazań/przeciwwskazań do uczestnictwa w programie zobowiązuję się 

zasięgnąć porady lekarskiej. Zapoznałem/am się z klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania 

danych osobowych. 

 

                                                                                               ……………………..………………………………………………….. 
                                                                                                 (czytelny podpis wnioskodawcy, pełnomocnika) 
 
 
OBOWIĄZEK INFORMACYJNY DOTYCZĄCY REALIZACJA PROGRAMU„ Korpus Wsparcia Seniora 2023” 
Zgodnie z art. 13 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 
2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie 
swobodnego i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE 
(ogólne rozporządzenie o ochronie danych osobowych) – informuję: Administratorem danych 
osobowych jest Ośrodek Pomocy Społecznej w Skokach ul. Ciastowicza 11, 62-085 Skoki. Kontakt z 
naszym Inspektorem danych osobowych możliwy jest pod adresem e-mail: iod@opsskoki.pl lub 
listownie pod podanym powyżej adresem. Pana/Pani dane osobowe przetwarzane są w celu realizacji 
Programu „Korpus Wsparcia Seniora 2023” zgodnie z zasadami określonymi w Regulaminie. Podstawą 
prawną przetwarzania Państwa danych jest art. 6 ust 1 lit c) i e) a także art. 9 ust 2 lit g) Rozporządzenia 
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób 
fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich 
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO). Oznacza to, że Państwa dane będą przetwarzane 
w celu świadczenia usługi w związku z zadaniem realizowanym w interesie publicznym oraz wypełnienia 
obowiązku prawnego ciążącego na administratorze danych wynikającego między innymi z ustawy z dnia 
12 marca 2004 r. o pomocy społecznej. Dane będą przetwarzane przez czas niezbędny do realizacji 
powyższych celów oraz w zakresie wymaganym przez powszechnie obowiązujące przepisy prawa. 
Odbiorcami danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione na podstawie przepisów prawa, 
dostawcy usług zapewniający nam rozwiązania techniczne i organizacyjne (w tym obsługa 
informatyczna) oraz podmioty z którymi Realizatorzy Programu współpracują przy realizacji Programu 
– w szczególności jednostka samorządu terytorialnego, na obszarze której zamieszkuje Uczestnik 
Programu oraz dostawca usługi tzw. „opasek bezpieczeństwa”. Informujemy o prawie dostępu do 
danych, ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania, prawie do ich przenoszenia oraz o prawie do 
wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania. Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym, 
a ich niepodanie uniemożliwi realizację zadań ustawowych, w tym ustalenie prawa do wnioskowanych 
świadczeń. W trakcie przetwarzania Pani/Pana danych osobowych nie dochodzi do 
zautomatyzowanego podejmowania decyzji ani do profilowania. Informujemy ponadto, że w przypadku 
stwierdzenia naruszeń przepisów o ochronie danych osobowych przysługuje Pani/Panu prawo 
wniesienia skargi do organu nadzorczego. RODO - Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady 
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. 


