
CERERE DE ÎNSCRIERE ÎN GRUPUL ȚINTĂ 
în cadrul proiectului „VENUS – ÎMPREUNĂ PENTRU O VIAȚĂ ÎN SIGURANȚĂ!” - POCU: 465/4/4/128038

Subsemnatul/a (numele, inițiala tatălui și prenumele) ………………..........………………….…. cu domiciliul stabil în localitatea ………………………, strada ………............................……………., nr. …….., bl. ……., ap. ……., sc. ……….., județul …………………, telefon …………………….., email ………………………………………………., posesor/posesoare a BI/CI seria ….., nr. ……….., eliberat/ă de …………………...., CNP ………………….………...., solicit înscrierea în grupul țintă în categoria* :
□ victime ale violenței domestice

□  specialiști angajați în cadrul autorităților publice centrale sau locale
 pentru a participa la activitățile prevăzute în cadrul proiectului „VENUS – ÎMPREUNĂ PENTRU O VIAȚĂ ÎN SIGURANȚĂ!” - POCU: 465/4/4/128038,  cofinanțat din Fondul Social European prin Programul Operațional Capital Uman 2014 – 2020 implementat de către Agenția Națională pentru Egalitatea de Șanse între Femei și Bărbați, în calitate de Beneficiar/Lider de parteneriat,  în parteneriat cu ……………………(DGASPC/DAS). 
 

 Data                                                                                                              Semnătura 
 …………..



















*Se va bifa categoria necesară în funcție de calitatea persoanei. 


Anexa 4

ANGAJAMENT
de disponibilitate față de activitățile proiectului


Subsemnatul/a(numele, inițiala tatălui și prenumele) …………….........…………………….…. .............................................. cu domiciliul stabil în localitatea ………………………, strada ………………............……., nr. …….., bl. ……., ap. ……., sc. ……….., județul …………………, telefon …………………….., email ………………………………………………., posesor/posesoare a BI/CI seria ….., nr. ……….., eliberat/ă de …………………...., CNP ………………….………...., 
☐ declar pe propria răspundere că am luat notă de prevederile metodologiei de selecție a grupului țintă din cadrul proiectului “VENUS – Împreună pentru o viață în siguranță!” - POCU: 465/4/4/128038, cofinanțat din Fondul Social European prin Programul Operațional Capital Uman 2014 – 2020 și sunt de acord cu acestea; 
☐ declar pe propria răspundere că mă angajez să respect cerințele proiectului, să particip la toate activitățile  pentru care mi-am exprimat opțiunea și să întocmesc toate documentele solicitate de  către echipa locală de implementare a  proiectului; 
☐ declar pe propria răspundere că am luat la cunoștință că nerespectarea acestui angajament poate conduce  la eliminarea mea din grupul țintă al proiectului și voi putea fi obligat la plata cheltuielilor aferente furnizării serviciilor sociale , cu excepția situației în care motivele de renunțare sunt temeinic justificate sau nu îmi sunt imputabile. 









[bookmark: _GoBack]        Data                                                                                             Semnătură















Anexa 5 


DECLARAȚIE PE PROPRIA RĂSPUNDERE 
PRIVIND EVITAREA DUBLEI FINANȚĂRI

Subsemnatul/a (numele, inițiala tatălui și prenumele) …………...........……………………….…. ................................................ cu domiciliul stabil în localitatea ………………………, strada ……………………., nr. …….., bl. ……., ap. ……., sc. ……….., județul …………………, telefon …………………….., email ………………………………………………., posesor/posesoare a BI/CI seria ….., nr. ……….., eliberat/ă de …………………...., CNP ………………….………...., în calitate de beneficiar/ă al proiectului “VENUS – Împreună pentru o viață în siguranță!” - POCU: 465/4/4/128038,  cofinanțat din Fondul Social European prin Programul Operațional Capital Uman 2014 – 2020,  implementat implementat de către Agenția Națională pentru Egalitatea de Șanse între Femei și Bărbați, în calitate de Beneficiar/Lider de parteneriat,  în parteneriat cu ……………………(DGASPC/DAS) cunoscând dispozițiile articolului 326 Cod Penal cu privire la falsul în declarații, declar pe proprie răspundere că, la momentul semnării acestei declarații, nu beneficiez măsuri similare finanțate prin Fondul Social European, prin Programul Operațional Capital Uman 2014-2020, sau din alte surse. 
Prin măsuri similare se înțelege: 
-  servicii sociale destinate victimelor violenței domestice, acordate printr-un proiect cu finanțare nerambursabilă.
- cursuri sau programe de formare  profesională inițială sau continuă, reconversie profesională, etc. 
-  instrumente de sprijin (ex.  subvenții sau alte măsuri finaciare de sprijin ) acordate printr-un proiect cu finanțare nerambursabilă. 

Am luat la cunoștință că declarația în fals a subsemnatului(ei) atrage după sine excluderea din activitățile de care am beneficiat prin intermediul proiectului până la momentul descoperirii falsului. 
   
   Data                                                                                         Semnătura 
              …………..












Anexa 6
    
            DECLARAȚIE PRIVIND UTILIZAREA ȘI  PRELUCRAREA DATELOR PERSONALE

Subsemnatul/a…………………………..……………, CNP…………………………………… domiciliat/ă în……………….str……………………….nr……ap…….tel. fix………………tel. mobil…………. e-mail………………… în calitate de beneficiar al activităților din cadrul proiectului “VENUS – Împreună pentru o viață în siguranță!” - POCU: 465/4/4/128038 *:
□ locuință protejată destinată victimelor violenței domestice,
□ grup de suport 
□ cabinet consiliere vocațională
□ campania privind prevenirea și combaterea violentei în familie
declar că am fost informat cu privire la prelucrarea datelor personale în aplicațiile electronice aferente derulării proiectului “VENUS – Împreună pentru o viață în siguranță!” - POCU: 465/4/4/128038,  cofinanțat din Fondul Social European prin Programul Operațional Capital Uman 2014 – 2020. 
Înțeleg că orice omisiune sau incorectitudine în prezentarea informațiilor în scopul de a obține avantaje patrimoniale sau de orice altă natură este pedepsită conform legii declar că nu am furnizat informații false în documentele prezentate şi îmi asum responsabilitatea datelor furnizate, garantând că datele furnizate sunt actuale, reale, corecte şi complete şi mă angajez ca, în eventualitatea modificărilor survenite în datele personale să anunț, în cel mai scurt timp,  Direcția de asistență socială/ Direcția generală de asistență socială și protecția copilului …………..** şi să aduc o copie a actelor doveditoare. 
De asemenea, declar că am primit următoarele informații*** referitoare la: 
a) denumirea și datele de contact ale operatorului, respectiv DGASPC………**/DAS……..**;
b) date de contact ale responsabilului cu protecția datelor personale din cadrul DGASPC……**/DAS…..**;
c) scopul în care sunt prelucrate datele cu caracter personal, respectiv: asigurarea serviciilor sociale specializate în cadrul  locuințelor protejate și serviciilor complementare în funcție de nevoile beneficiarului, conform prevederilor Contractului de finanțare din cadrul proiectului POCU și Ghidului solicitantului versiunea septembrie 2018;
d) interesul legitim urmărit de către operator, respectiv acela de a realiza protecția efectivă a vieții, integrității și securității beneficiarilor/informarea și sensibilizarea beneficiarilor;
e) destinatarii datelor cu caracter personal: ANES în calitate de Lider de parteneriat în cadrul proiectului POCU VENUS - Împreună  pentru o viața în siguranță!; OIR-POSDRU București/Ilfov în calitate de autoritate care asigură monitorizarea implementării proiectului; AM-POCU ca autoritate de management care asigură finanțarea proiectului; furnizorii de servicii sociale de care beneficiază persoana vizată; autorități de audit naționale și europene, ca organe de control conform legii;
f) perioada de stocare a datelor personale este egală cu durata de furnizare a serviciilor sociale în cadrul  locuințelor protejate și serviciilor complementare, pe parcursul desfășurării contractului de finanțare, precum și după încetarea acestuia în scopul verificării modului de implementare și/sau a respectării clauzelor contractuale, a legislației naționale și comunitare; 
*Se va bifa în funcție de opțiunile persoanei.
**Se va indica comuna/orașul/județul. 
**În conformitate cu dispozițiile art. 12 și 13 din Regulamentul (UE) 2016/679 al Parlamentului European și al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protecția persoanelor fizice în ceea ce privește prelucrarea datelor cu caracter personal și privind libera circulație a acestor date și de abrogare a Directivei 95/46/CE.

g) existența dreptului de a solicita operatorului accesul la datele cu caracter personal, rectificarea sau ștergerea acestora sau restricționarea prelucrării sau a dreptului de a se opune prelucrării, precum și a dreptului la portabilitatea datelor;
h) existența dreptului de a-și retrage consimțământul în orice moment, fără a afecta legalitatea prelucrării efectuate pe baza consimțământului înainte de retragerea acestuia;
i) existența dreptului de a depune o plângere;
j) furnizarea de date cu caracter personal reprezintă o obligație necesară încheierii unui contract de furnizare a serviciilor sociale în cadrul locuințelor protejate și a serviciilor complementare, nerespectarea acestei obligații generând neacordarea serviciilor sociale necesare;
k) pentru oricare intenție ulterioară a operatorului privind prelucrarea datelor cu caracter personal în alt scop decât cel pentru care acestea au fost colectate, operatorul va furniza persoanei vizate, înainte de această prelucrare ulterioară, informații privind scopul secundar respectiv și orice informații suplimentare relevante, în conformitate cu dispozițiile art. 13 alin. (2) din RGPD.

     Data ………………..                                                                                   Semnătura































Anexa 7 
DECLARAŢIE PE PROPRIA RĂSPUNDERE
Subsemnatul/a……………………………..….……, CNP…………………………........ domiciliat/ă în……………….str……………………….nr……ap…….tel. fix………………tel. mobil………….e-mail………………… având în vederea solicitarea mea cu privire furnizarea serviciilor sociale: locuință protejată destinată victimelor violenței domestice/ grup de suport/ cabinet consiliere vocațională*,
Cunoscând dispozițiile articolului 326 din Noul Cod Penal  cu privire la falsul în declarații, declar pe proprie răspundere că  am calitatea de  victimă a violenței domestice generată[footnoteRef:1] de: [1: *Se vor sublinia tipurile de servicii furnizate.
 Se completează, după caz, prin bifarea unei sau mai multor forme de violență cuprinse în declarație și  prevăzute de art. 4 din Legea nr. 217/2003 privind prevenirea și combaterea violenței domestice, republicată] 

· violenţa verbală             Da □                   Nu □
*adresarea printr-un limbaj jignitor, brutal, precum utilizarea de insulte, ameninţări, cuvinte şi expresii degradante sau umilitoare;
· violenţa psihologică        Da □                   Nu □
*impunerea voinţei sau a controlului personal, provocarea de stări de tensiune şi de suferinţă psihică în orice mod şi prin orice mijloace, prin ameninţare verbală sau în orice altă modalitate, şantaj, violenţă demonstrativă asupra obiectelor şi animalelor, afişare ostentativă a armelor, neglijare, controlul vieţii personale, acte de gelozie, constrângerile de orice fel, urmărirea fără drept, supravegherea locuinţei, a locului de muncă sau a altor locuri frecventate de victimă, efectuarea de apeluri telefonice sau alte tipuri de comunicări prin mijloace de transmitere la distanţă, care prin frecvenţă, conţinut sau momentul în care sunt emise creează temere, precum şi alte acţiuni cu efect similar;
· violenţa fizică                Da □                     Nu □
*vătămarea corporală ori a sănătăţii prin lovire, îmbrâncire, trântire, tragere de păr, înţepare, tăiere, ardere, strangulare, muşcare, în orice formă şi de orice intensitate, inclusiv mascate ca fiind rezultatul unor accidente, prin otrăvire, intoxicare, precum şi alte acţiuni cu efect similar, supunerea la eforturi fizice epuizante sau la activităţi cu grad mare de risc pentru viaţă sau sănătate şi integritate corporală, altele decât cele de la lit. e);
·  violenţa sexuală             Da  □                    Nu □
*agresiune sexuală, impunere de acte degradante, hărţuire, intimidare, manipulare, brutalitate în vederea întreţinerii unor relaţii sexuale forţate, viol conjugal;
·  violenţa economică        Da □                     Nu □
*interzicerea activităţii profesionale, privare de mijloace economice, inclusiv lipsire de mijloace de existenţă primară, cum ar fi hrană, medicamente, obiecte de primă necesitate, acţiunea de sustragere intenţionată a bunurilor persoanei, interzicerea dreptului de a poseda, folosi şi dispune de bunurile comune, control inechitabil asupra bunurilor şi resurselor comune, refuzul de a susţine familia, impunerea de munci grele şi nocive în detrimentul sănătăţii, inclusiv unui membru de familie minor, precum şi alte acţiuni cu efect similar.
·  violenţa socială               Da □                   Nu □
*impunerea izolării persoanei de familie, de comunitate şi de prieteni, interzicerea frecventării instituţiei de învăţământ sau a locului de muncă, interzicerea/limitarea realizării profesionale, impunerea izolării, inclusiv în locuinţa comună, privarea de acces în spaţiul de locuit, deposedarea de acte de identitate, privare intenţionată de acces la informaţie, precum şi alte acţiuni cu efect similar;
· violenţa spirituală        Da □                     Nu □
*subestimarea sau diminuarea importanţei satisfacerii necesităţilor moral-spirituale prin interzicere, limitare, ridiculizare, penalizare a aspiraţiilor membrilor de familie, a accesului la valorile culturale, etnice, lingvistice ori religioase, interzicerea dreptului de a vorbi în limba maternă şi de a învăţa copiii să vorbească în limba maternă, impunerea aderării la credinţe şi practici spirituale şi religioase inacceptabile, precum şi alte acţiuni cu efect similar sau cu repercusiuni similare.

Data …………..                                                                                Semnătura

Anexa 8
ACORD DE DUBLĂ CONFIDENȚIALITATE

 Părțile:
1. DIRECȚIA GENERALĂ DE ASISTENȚĂ SOCIALĂ ȘI PROTECȚIA COPILULUI/DIRECȚIA DE ASISTENȚĂ SOCIALĂ…………..( comuna/orașul /județul) ............................, denumit în continuare furnizor de servicii sociale, cu sediul în............................., str. ...................... nr. ..........., judetul/sectorul 
reprezentat de domnul/doamna .............................., având functia de ............................., în calitate de ................................................,
și
2.  …………………………………..(numele beneficiarului locuinței protejate) denumit în continuare beneficiar, cu domiciliul în localitatea ................................, str. .......................... nr. ........., judetul/sectorul ......................., posesor al B.I./C.I. seria ......... nr. .................., eliberat/eliberata la data de................ de Secția de politie ............................................., 
                   convin asupra următoarelor:

I. Drepturile și obligațiile Furnizorului de servicii sociale
Art. 1  Furnizorul de servicii sociale are dreptul de a utiliza datele personale ale victimei violenței domestice admise în cadrul locuinței protejate, strict în scopul de  a fi prelucrate în aplicațiile electronice aferente proiectului “VENUS – Împreună pentru o viață în siguranță!” - POCU: 465/4/4/128038, cu respectarea legislației specifice în vigoare.
Art. 2 Furnizorul de servicii sociale are obligația de a asigura menținerea caracterului confidențial față de terți în legătură cu  toate  măsurile de  protecție și de sprijin de care victima violenței domestice beneficiază în cadrul locuinței protejate .
Art.3 Furnizorul de servicii sociale are obligația de a asigura menținerea caracterului confidențial față de terți privind adresa locuinței protejate și a celorlalte măsuri și servicii sociale de care victima violenței domestice beneficiază, precum  și a aspectelor referitoare la  modul de organizare și funcționare a  acestora. 
Art. 4  Furnizorul de servicii sociale are obligația să aplice măsurile tehnice şi organizatorice adecvate pentru protejarea datelor personale ale beneficiarului împotriva distrugerii accidentale sau ilegale, pierderii, modificării, dezvăluirii sau accesului neautorizat, precum şi împotriva oricărei alte forme de prelucrare ilegală

II. Drepturile și obligațiile  Beneficiarului
Art. 5 Beneficiarul are dreptul la o informare corectă, obiectivă în ceea privește  serviciile sociale de care beneficiază prin includerea în locuința protejată,  conformă cu realitatea şi centrată pe problema și situația de viață a acestuia. Informațiile vor fi transmise într-un limbaj clar, concis, adaptat la capacitate de înțelegere, inclusiv în formate accesibile, în cazul în care victima este persoană cu dizabilități,  dându-le  posibilitatea de a opta în cunoștință de cauză pentru o formă sau alta de sprijin. 
Art. 6 Beneficiarul are dreptul la păstrarea confidențialității asupra datelor personale și informațiilor referitoare la viața privată și situația de risc și vulnerabilitate în care se află.
Art. 7  În scopul  respectării vieții private și a securității personale, beneficiarul are obligația de a asigura menținerea caracterului confidențial și a nedivulgării,  sub nicio formă și față de nicio terță persoană, a numelui localității și adresei locuinței protejate sau a adreselor la care sunt organizate și funcționează celelalte serviciilor sociale complementare de care acesta sau celelalte victime ale violenței domestice beneficiază.
Art.8 Beneficiarul are obligația de a prezenta tuturor specialiștilor cu care intră în contact în cursul furnizării serviciilor sociale,  date și informații actuale, reale şi complete și de a furniza acestora informații corecte cu privire la  istoricul faptelor de violență domestică trecute și prezente, identitate, situație familială, socială, medicală şi economică, etc.
Art.9 Beneficiarul are obligația să comunice serviciului social orice modificare intervenită în legătură cu situația sa personală, pe tot parcursul admiterii în locuința protejată.
III. Încetarea acordului 
Art. 10  Încetarea acordului se realizează în condițiile prevăzute în prezenta hotărâre la art. 10 din Anexa 2.
IV. Durata acordului 
Art. 10 Perioada de aplicare a prezentului acord  este limitată la durata de furnizare a tuturor măsurilor de  protecție și de sprijin de care victima violenței domestice beneficiază în cadrul PNPVVD.

Prezentul Acord a fost semnat astăzi, .............................., în 2 (două) exemplare, câte unul pentru fiecare Parte, fiecare având aceeași valoare juridică.

	Furnizor de servicii sociale

 DIRECȚIA DE ASISTENȚĂ SOCIALĂ/ DIRECȚIA GENERALĂ DE ASISTENȚĂ SOCIALĂ ȘI PROTECȚIA COPILULUI…………..
(comuna/orașul /județul)
	 Beneficiar

Nume și prenume 	
Semnătură	
Dată	




                              
