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Zatgeznik nr 3 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

Ja, NIZ€] POAPISANY/A ..ot uczen/uczennica

Technikum/Liceum ogodlnoksztatcacego* szkoty:

(prosze wpisac adres szkoly)

Deklaruje udzial w projekcie pn.,Malopolska chmura edukacyjna w szkolach Powiatu
Nowosadeckiego” realizowanym w ramach RPO WM 2014-2020, 10 O$ Priorytetowa Wiedza i
Kompetencje, Dziatanie 10.1 Rozwdj ksztalcenia ogoélnego, Poddziatanie 10.1.4. Matopolska
Chmura Edukacyjna.
Wyrazam dobrowolng che¢ oraz deklaruj¢ udziat w nastepujacych, formach wsparcia w ramach
projektu:

[1 zajecia on-line z informatyki

[ zajecia on-line z j. angielskiego

[ zajecia on-line z przedsiebiorczosci

[ zajecia on-line z matematyki

Zapoznatem/am si¢ z regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie pn. ,,Matopolska chmura
edukacyjna w szkotach Powiatu Nowosadeckiego” i zobowigzuj¢ si¢ do regularnego udziatlu w
wybranej/ych formie/ach wsparcia.

Wyrazam zgode na udziatl w badaniach ewaluacyjnych w trakcie realizacji projektu oraz po jego
zakonczeniu.

Oswiadczam, iz w momencie rozpoczgcia udzialu w projekcie ztoze nastepujace dokumenty:

a) Oswiadczenie uczestnika projektu o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych;
b) Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na utrwalenie i rozpowszechnianie wizerunku uczestnika
projektu.

6. Os$wiadczam, iz zostatem/am poinformowany/a o wspoétfinansowaniu projektu przez Unig

Europejska ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Malopolskiego na lata 2014-2020, 10 O$ Priorytetowa Wiedza i
Kompetencje, Dziatanie 10.1 Rozw¢j ksztalcenia ogdlnego, Poddziatanie 10.1.4. Matopolska
Chmura Edukacyjna.

Oswiadczam, iz zostatem/am pouczony/a o odpowiedzialno$ci za skladnie os$wiadczen
niezgodnych z prawda.

Zobowiazuje si¢ do niezwlocznego zaktualizowania swoich danych teleadresowych podanych
w Formularzu zgtoszenia, w przypadku ich zmiany.

Miejscowosé, data Czytelny podpis Uczestnika/Uczestniczki projektu

Czytelny podpis Rodzica/Opiekuna prawnego
(w przypadku gdy Uczestnik/Uczestniczka projektu jest osobg niepetnoletnig)

* niepotrzebne skresli¢



