Fundusze Europejskie Dofinansowane przez P D,OLNY
dla Dolnego Slaska Unig Europejska * SLASK

Deklaracja Uczestnictwa w Projekcie
pn. ,TWORZYMY wsparcie asystenckie i opiekuncze”

Ja nizej podpisany/a:

Imie¢ i nazwisko

PESEL

oswiadczam, ze:

1. Deklaruj¢ che¢¢ udziatu w projekcie pn. , TWORZYMY wsparcie asystenckie i opiekuncze” o numerze
FEDS.07.07-1P.02-0032/23 realizowanym w ramach Priorytetu 7 Fundusze Europejskie na rzecz rynku pracy
i wlaczenia spolecznego na Dolnym Slasku, Dzialanie 7.7 Rozwéj ustug spolecznych i zdrowotnych, ktérego
Whioskodaweca jest Stowarzyszenie ,,Tworzymy", ul. Kolejowa 6, 57-540 Ladek Zdroj

2. Wyrazam wol¢ dobrowolnego uczestnictwa w projekcie pn. ,TWORZYMY wsparcie asystenckie i
opiekuncze” oraz zgode na udzial w procesie rekrutacyjnym.

3. Zostatem/am poinformowany/a ze projekt pn. ,, TWORZYMY wsparcie asystenckie i opiekuncze” jest
wspétfinansowany z programu Fundusze Europejskie dla Dolnego Slaska 2021-2027 (FEDS 2021-2027),
Europejski Fundusz Spoteczny PLUS

4. Zapoznatem/am si¢ z regulaminem projektu i zgodnie z wymogami jestem spetniam kryteria kwalifikowalnosci,
uprawniajace do udziatu w projekcie.

5. Wyrazam zgode na podpisanie o$wiadczenia dotyczgcego ochrony i przetwarzania danych osobowych zgodnie
z art. 13 1 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) w
zwigzku z art. 88 ustawy o zasadach realizacji zadan finansowanych ze srodkoéw europejskich w perspektywie
finansowej 2021- 2027 z dnia 28 kwietnia 2022 r.

6. Wyrazam zgode na przekazywanie mi informacji droga telefoniczng lub elektroniczna.
7. Zostatem/am poinformowany/a, ze udzial w projekcie jest bezplatny.

8. Zostatem/am poinformowany o mozliwosci odmowy podania danych wrazliwych dotyczacych mojego statusu
spotecznego (niepetnosprawnosci, przynaleznosci narodowej lub etnicznej, faktu bycia migrantem, osoba obcego
pochodzenia lub pozostawania w innej niekorzystnej sytuacji spoteczne;j).

9. Akceptuje fakt, ze ztozone przeze mnie dokumenty rekrutacyjne nie sa rOwnoznaczne z zakwalifikowaniem
do projektu. W przypadku niezakwalifikowania si¢ do udziatu w projekcie nie bede wnosit/a zadnych roszczen
ani zastrzezen do realizatora projektu.
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10. Zostatem/am poinformowany/a, iz realizatorzy projektu zastrzegaja sobie prawo zmiany zasad uczestnictwa
w projekcie w sytuacji zmiany wytycznych i dokumentéw programowych oraz warunkow realizacji projektu.

11. Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 paragrafu 1 kodeksu karnego, przewidujacego
kare pozbawienia wolno$ci do lat 3 za sktadanie falszywych zeznan lub zatajenie prawdy, o$wiadczam, ze dane
osobowe zawarte w formularzu do projektu sa zgodne z prawda.

Data podpis Kandydata/ki projektu lub opiekuna prawnego
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