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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
»Razem odkryjmy swiat programowania — szkolenia dla nauczycieli i uczniow z podregionu
suwalskiego.” (nr projektu POPC.03.02.00-00-0145/17)

Projekt realizowany w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego Programu Operacyjnego
Polska Cyfrowa 2014-2020, Os priorytetowa: lll. ,,Cyfrowe kompetencje spoteczeristwa”

Dziatanie: 3.2 Innowacyjne rozwigzania na rzecz aktywizacji cyfrowej

FORMULARZ NALEZY WYPE£NIC DRUKOWANYMI LITERAMI A ODPOWIEDNIE POLA ZAZNACZYC ZNAKIEM ,X”

INFORMACIE PODSTAWOWE:

Imiona i nazwisko

Wiek w chwili przystepowania

Ptec K Om .
do projektu

PESEL

Data urodzenia

Miejsce urodzenia MiejSCOWOéé: ................................................................................................................
W OJEWOAZEWO ..ottt ettt et e et s et st e et ebeasste st s et bessassnseeesnan
MHEJSCOWOSE: .ottt ettt et ettt s s e e s s e en (€10 011 ¥- TSP
UBICA: ittt sttt st s ber e st et sttt st s ene N doOMU: v nrlokalu:....coveeeeriveennennn
Kod pocztowy: .....cccvvevevvevnnenne Powiat: .coovviiine e, GIMINA: e e crre e e e e e e e e e e reraaeee e abareraes

CEEE Obszar zamieszkania: [ obszar miejski [J obszar wiejski?
zamieszkania®

Obszar wedtug stopnia urbanizacji (DEGURBA)? (wypetnia Organizator): .......cceeeeveeeeneveuennee.

obszary stabo zaludnione (wiejskie)
tereny posrednie (miasta i przedmiescia)

tereny gesto zaludnione (miasta, centra miejskie, obszary miejskie)

Adres
korespondencyjny IMHIEJSCOWOSC: .. ettt sttt et sttt st st ettt st et ees e st sae s eea e st sueeasbennes sbeesesssanneess
(jezeli inny niz LU ][ Tor TS RTTR Nrdomu: weeeeeeeieceeeae nrlokalu:......ccoceovevreenennnnn.
zamieszkania) Kod pocztowy: .....ccceeeveveenenne Powiat: ..coeveeeveceeee e, WO .%ottt e
e-mail
Tel. stacjonarny Tel. komorkowy

1 W rozumienia przepiséw Kodeksu Cywilnego miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowo$é, w ktorej osoba ta przebywa z zamiarem stalego

pobytu.
2 Obszar wiejski — obszar polozony poza granicami administracyjnymi miast — obszary gmin wiejskich oraz czes¢ wiejska [lezaca poza miastem] gminy wiejsko-
miejskiej

3 Zgodnie z klasyfikacja DEGURBA jednostki przestrzenne przyporzadkowane sa do nastepujacych kategorii: stabo zaludnione, poérednie, gesto
zaludnione. Zalozenia metodologiczne DEGURBA opieraja sie na kryterium gesto$ci zaludnienia i minimalnej liczby ludnosci. Zaklasyfikowanie terenéow
jako: obszary stabo zaludnione (wiejskie)—50% ludnoS$ci zamieszkuje obszary wiejskie; posrednie (miasta, przedmie$cia) — ponizej 50% ludnos$ci
zamieszkuje obszary wiejskie i ponizej 50% ludnosci obszary o duzej gesto$ci zaludnienia; tereny gesto zaludnione (miasta, centra miejskie, obszary
miejskie)—przynajmniej 50% ludno$ci zamieszkuje obszary gesto zaludnione.
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1 BRAK (brak formalnego wyksztatcenia)

[0 PODSTAWOWE (ksztatcenie ukoticzone na poziomie szkoty podstawowej)

[0 GIMNAZJALNE (ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty gimnazjalnej)

[0 PONADGIMNAZJALNE (ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty $redniej lub zasadniczej szkoty
Wyksztatcenie zawodowej)

[J POLICEALNE (ksztatcenie ukoficzone na poziomie wyzszym niz ksztatcenie nie poziomie szkoty éredniej,
ktdre jednoczesnie nie jest wyksztalceniem wyzszym )

[0 WYZSZE licencjackie (ksztatcenie ukoriczone na poziomie studiéw licencjackich)

[0 WYZSZE magisterskie (ksztatcenie ukoriczone na poziomie studiéw magisterskich)

[0 WYZSZE doktoranckie (ksztatcenie ukoriczone na poziomie studiéw doktoranckich)

STATUS NA RYNKU PRACY

Oswiadczam, ze jestem osobg bezrobotng zarejestrowang w ewidencji urzedu pracy
Za osobe bezrobotng zarejestrowang w ewidencji urzedu pracy rozumie sie osobe, pozostajgcy bez pracy, OTAK O NIE
gotowa do podjecia pracy i aktywnie poszukujgca zatrudnienia, ktdra jest zarejestrowana w ewidencji urzedu

pracy.

Oswiadczam, ze jestem osobg dtugotrwale bezrobotng zarejestrowang w ewidencji urzedu pracy (data
zarejestrowania: .......ccceeveeenen. )

Za osobe dtugotrwale bezrobotng rozumie sie osobe, ktéra w zaleznosci od wieku: - Miodziez (do 25 lat) — O TAK I NIE
pozostaje osobg bezrobotng nieprzerwanie przez okres ponad 6 miesiecy;- Dorosli (25 lat lub wiecej) pozostaje
osobg bezrobotng nieprzerwanie przez okres ponad 12 miesiecy.

Oswiadczam, ze jestem osobg bierng zawodowo
Za osobe bierng zawodowo rozumie sie osobe, ktéra w danej chwili nie tworzy zasobow sit roboczych (tzn. CTAK CINIE
nie pracuje i nie jest bezrobotna).

Oswiadczam, ze jestem osobg bierng zawodowo i nie uczestnicze w ksztatceniu lub szkoleniu CTAK CINIE

Oswiadczam, ze jestem osobg niezarejestrowang w ewidencji urzedéw pracy
Za osobe bezrobotng niezarejestrowang w ewidencji urzedéw pracy rozumie sie osobe, pozostajgcg bez pracy, CITAK CINIE
gotowa do podjecia pracy i aktywnie poszukujgcg zatrudnienia, ktéra nie jest zarejestrowana w ewidencji

Oswiadczam, ze jestem osobg pracujacy (jesli TAK) wykonywany zawdd: .......c.cceeevveerverieeececreenne,
Na podstawie: [1 umowy o prace, [1 umowy zlecenia, [Jumowy o dzieto, [1 samozatrudnienia,
. - . . . - . ) OITAK CINIE
Osoba pracujaca w administracji rzadowej [] osoba pracujgca w administracji samorzgdowe;

O Osoba pracujgca w MMSP [ osoba pracujaca w organizacji pozarzadowej [Josoba prowadzaca dziatalnos¢

gospodarcza na wtasny rachunek [Josoba pracujgca w duzym przedsiebiorstwie

INNE DANE MONITORUJACE (zaznaczy¢ wszystkie, ktore dotycza)

Oswiadczam, ze jestem osobga niepetnosprawng (nalezy dotaczy¢ oswiadczenie)
Za osoby niepetnosprawne uznaje sie osoby niepetnosprawne w Swietle przepiséw ustawy z dnia 27 sierpnia O
1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r., Nr O [0 |ODMOWA
127 poz. 721, z pézn. zm.), a takze osoby z zaburzeniami psychicznymi, o ktérych mowa w ustawie z dnia 19 TAK | NIE | PODANIA
sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z. 2011 r., Nr 231 poz. 1375), tj. osoby z DANYCH
odpowiednim orzeczeniem lub innym dokumentem poswiadczajgcym stan zdrowia

Jestem migrantem, lub osob3 obcego pochodzenia, lub przynaleze do mniejszosci narodowej lub etnicznej

O
Cudzoziemcy na state mieszkajgcy w danym panstwie, obywatele obcego pochodzenia lub obywatele 0 | oomowa
nalezgcy do mniejszosci. Zgodnie z prawem krajowym mniejszosci narodowe to mniejszosc: biatoruska, [ TAK NIE | PODANIA
czeska, litewska, niemiecka, ormianska, rosyjska, stowacka, ukrainska, zydowska. Mniejszosci etniczne: DANYCH

araimska, temkowska, romska, tatarska. Osoby obcego pochodzenia to cudzoziemcy - kazda osoba, ktéra nie
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posiada polskiego obywatelstwa, bez wzgledu na fakt posiadania lub nie obywatelstwa (obywatelstw) innych
krajow lub osoba, ktdrej co najmniej jeden z rodzicdw urodzit sie poza terenem Polski.

Jestem osobg bezdomna lub jestem dotknieta/-y wykluczeniem z dostepu do mieszkan

Bezdomnos$¢ i wykluczenie mieszkaniowe definiowane sg zgodnie z Europejska typologia bezdomnosci i
wykluczenia mieszkaniowego ETHOS, w ktérej wskazuje sie okolicznosci zycia w bezdomnosci lub ekstremalne
formy wykluczenia mieszkaniowego:1. Bez dachu nad gtowa (osoby zyjace w surowych i alarmujacych
warunkach) 2. Bez miejsca zamieszkania (osoby przebywajgce w schroniskach dla bezdomnych, w schroniskach

dla kobiet, schroniskach dla migrantéw, osoby opuszczajgce instytucje penitencjarne/karne/szpitale, OTAK [O NIE
instytucje opiekuncze, osoby otrzymujgce dtugookresowe wsparcie z powodu bezdomnosci - specjalistyczne
zakwaterowanie wspierane) 3. Niezabezpieczone zakwaterowanie (osoby posiadajgce niepewny najem z
nakazem eksmisji, osoby zagrozone przemocg)4. Nieodpowiednie warunki mieszkaniowe (konstrukcje
tymczasowe, mieszkania substandardowe - lokale nienadajgce sie do na mieszkania wg standardu krajowego,
skrajne przeludnienie).
O
Jestem osobg w innej niekorzystnej sytuacji spotecznej (innej niz wymienione powyzej) (Wskaznik dotyczy O 0 | oomowa
cech powodujgcych niekorzystng sytuacje spoteczng, np. Jest’em zagrozony/a wykluczeniem spotecznym, 1Ak | NIE | PODANIA
posiadam wyksztatcenie ponizej podstawowego, bytem/am wiezniem, narkomanem itp.). DANYCH
INFORMACJE DODATKOWE
Zrédta informacii
L g L] Plakaty, [ Ulotki [ Strona internetowa [l Przekaz stowny [ Inne: ....cooevveveveviveverenennn.
o projekcie
Specjalne potrzeby | [] Przestrzer dostosowana do niepetnosprawnosci rUChOWYCH: ........coueeecveeueeecveeeee et e,
wynikajace
z niepetnosprawnosci:| C1Alternatywne formy MateriafOW:.......coceviceeceivirieee sttt e esssas s ss st ss st st snssnnees
(jesli dotyczy - prosze
w odpowiednim L 1Bttt ettt sttt s sttt st e et e st st e ebasa e e sbasae e e sha e eea e eeasa et eae et sae et sas et sas et e
miejscu wpisa¢ jakie) | (1 nie dotyczy
Dieta miesna O
Preferencje Dieta wegetarianiska O
Zywnosciowe Dieta weganiska O
nauczyciela podczas |Dieta bezglutenowa [l
szkolen Dieta bezlaktozowa [l
Inne (np. alergie pokarmowe) []
MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU
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OSWIADCZENIE UCZESTNIKA

(UWAGA ! — prosze o uwazne przeczytanie i podpisanie kazdego oswiadczenia. Jest to niezbedne do
udziatu w projekcie).

Imie i Nazwisko

Adres

PESEL

Niniejszym os$wiadczam, ze:

1. zapoznatem/am sie z zasadami udziatu w projekcie ,Razem odkryjmy Swiat programowania —
szkolenia dla nauczycieli i uczniéw z podregionu suwalskiego” zawartymi w Regulaminie rekrutacji
i udziatu w projekcie,

2. zgodnie zwymogami jestem uprawniony/a do uczestnictwa w nim, jednoczesnie akceptuje
warunki Regulaminu izobowigzuje sie uczestniczy¢ we wszystkich ustugach projektu ,,Razem
odkryjmy swiat programowania - szkolenia dla nauczycieli i uczniow z podregionu
suwalskiego”(nr projektu POPC.03.02.00-00-0145/17) realizowanego w ramach Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa 2014-2020, O$
priorytetowa: lll. ,Cyfrowe kompetencje spoteczeristwa” Dziatanie: 3.2 Innowacyjne rozwigzania na
rzecz aktywizacji cyfrowe;j.

Oswiadczam, iz jestem czynnym nauczycielem edukacji wczesnoszkolnej prowadzacym
zajecia w ramach dydaktyki podstawowej w klasach I-11l. Jestem zatrudniony w szkole

(nazwa i adres szkoty)

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU

e Wyrazam zgode na prowadzenie wobec mojej osoby dalszego postepowania rekrutacyjnego, majgcego na celu
okreslenie moich predyspozycji do udziatu w Projekcie.

e Zostatem/am poinformowany/a, ze Projekt jest finansowany ze $rodkdw Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa 2014-2020.

e Mam swiadomos¢, ze szkolenie moze odbywad sie w miejscowosci innej niz miejsce mojego zamieszkania.

e Jestem $wiadomy/a, ze ztozenie Formularza zgtoszeniowego nie jest réwnoznaczne z zakwalifikowaniem do udziatu
w Projekcie.

e Wyrazam zgode na udziat w badaniach ankietowych, ktére odbeda sie w trakcie i po zakoriczeniu udziatu
w Projekcie.

e Zobowigzuje sie do systematycznego uczeszczania na zajecia i czynnego udziatu w szkoleniach.

e Zostatem/am poinformowany/a o mozliwosci odmowy podania danych wrazliwych, tj. danych rasowych i
etnicznych oraz dotyczacych stanu zdrowia.

e Mam sSwiadomos¢, iz wszelkie dokumenty przekazane przeze mnie do organizatora szkoler stajg sie jego
wtasnoscig i nie mam prawa zadaé ich zwrotu.

e Uprzedzona/y o odpowiedzialnosci za ztozenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie prawdy, niniejszym
oswiadczam, zZe informacje przekazane przeze mnie w niniejszym Formularzu zgtoszeniowym i jego zatqcznikach sq
zgodne z prawdgq.

MIEISCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA
PROJEKTU
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OSWIADCZENIE O ZAPOZNANIU SIE Z OBOWIAZKIEM INFORMACYJNYM ODBIORCY OSTATECZNEGO

W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. . ,Razem odkryjmy Swiat programowania — szkolenia dla
nauczycieli i uczniéw z podregionu suwalskiego” (nr projektu POPC.03.02.00-00-0145/17), o$wiadczam, ze
zostatem poinformowany, ze:

1. Administratorem przekazanych danych osobowych w ramach realizacji ww. projektu jest minister
wiasciwy do spraw rozwoju regionalnego petnigcy funkcje Instytucji Zarzadzajgcej dla Programu
Operacyjnego Polska Cyfrowa na lata 2014-2020, majacy siedzibe przy ul. Wspdlnej 2/4, 00-926
Warszawa.

2. Przetwarzanie przekazanych danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktérych
mowa art. 6 ust. 1 lit. c oraz art. 9 ust. 2 lit. g Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 — dane osobowe s3 niezbedne dla realizacji Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa na lata
2014-2020 (POPC) na podstawie:

1) w odniesieniu do zbioru ,Program Operacyjny Polska Cyfrowa”:

a)

b)

c)

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.
ustanawiajgcego wspdlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na
rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz
ustanawiajgcego przepisy ogdlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego
i Rybackiego oraz uchylajgcego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z
20.12.2013, str. 320, z pdzn. zm.),

rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r.
ustanawiajgcego szczegétowe przepisy wykonawcze do rozporzgdzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzordw stuzgcych do przekazywania
Komisji okreslonych informacji oraz szczegétowe przepisy dotyczgce wymiany informacji
miedzy beneficjentami a instytucjami zarzadzajgcymi, certyfikujgcymi, audytowymi i
posredniczagcymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str. 1),

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spojnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2017 r. poz. 1460, z pdzn. zm.);

2) w odniesieniu do zbioru , Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje programéw
operacyjnych”:

a)

b)

rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r.
ustanawiajgcego wspdlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na
rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz
ustanawiajgcego przepisy ogdlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego
i Rybackiego oraz uchylajgcego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006,

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki spéjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2017 r. poz. 1460, z pézn. zm.),

rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r.
ustanawiajgcego szczegétowe przepisy wykonawcze do rozporzgdzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzordéw stuzgcych do przekazywania
Komisji okreslonych informacji oraz szczegdtowe przepisy dotyczace wymiany informacji
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miedzy beneficjentami a instytucjami zarzadzajgcymi, certyfikujgcymi, audytowymi i
posredniczgcymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str. 1).
Moje dane osobowe bedg przetwarzane wytgcznie w celu realizacji projektu ,, Razem odkryjmy $wiat
programowania — szkolenia dla nauczycieli i uczniéw z podregionu suwalskiego”(nr projektu
POPC.03.02.00-00-0145/17), w szczegdlnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkéw, udzielenia
wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-
promocyjnych w ramach POPC.

Moje dane osobowe zostaly powierzone do przetwarzania Instytucji Posredniczacej tj. Centrum
Projektow Polska Cyfrowa ul. Spokojna 13a, 01-044 Warszawa, beneficjentowi projektu - Fundacja VCC,
ul. Nateczowska 30, 20-701 Lublin oraz podmiotom, ktére na zlecenie beneficjenta uczestnicza
w realizacji  projektu — Fundacji Forum Inicjatyw Spotecznych, Buda Ruska 19c,
16-503  Krasnopol oraz Katolickiemu  Uniwersytetowi Lubelskiemu Jana Pawta |l
Al. Ractawickie 14, 20-950 Lublin. Przekazane dane osobowe mogg zosta¢ przekazane podmiotom
realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytucji Zarzadzajgcej, Instytucji Posredniczacej lub
beneficjenta. Przekazane dane osobowe mogg zosta¢ réwniez powierzone specjalistycznym firmom,
realizujgcym na zlecenie Instytucji Zarzadzajacej, Instytucji Posredniczacej oraz beneficjenta kontrole i
audyt w ramach POPC.

Podanie danych jest warunkiem koniecznym otrzymania wsparcia i realizacji projektu, a odmowa ich
podania jest réwnoznaczna z brakiem mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach projektu.

Przekazane dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji
miedzynarodowej.

Przekazane dane osobowe nie bedg poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.

Przekazane dane osobowe bedg przechowywane do czasu rozliczenia Programu Operacyjnego Polska
Cyfrowa na lata 2014 -2020 oraz zakonczenia archiwizowania dokumentacji.

Z Inspektorem Ochrony Danych mozna skontaktowaé sie wysytajgc wiadomos$é na adres poczty

elektronicznej: iod@miir.gov.pl

Mam prawo do whniesienia skargi do organu nadzorczego, ktérym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych
Osobowych.

Mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia
przetwarzania.

MIEISCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU

NUMER PESEL"

1918

KATOLICKI
UNIWERSYTET
LUBELSKI

JANA PAWEA I \V{ 8 P


mailto:iod@miir.gov.pl

Fundusze Unia Europejska [ ,«*+,
Eu ropejskle Europejski Fundusz T,
Polska Cyfrowa Rozwoju Regionalnego *oxx

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU

Udzielam Fundacji VCC nieodwotfalnego i nieodpfatnego prawa wielokrotnego wykorzystywania zdjeé z
moim wizerunkiem bez koniecznosci kazdorazowego ich zatwierdzania jedynie w zakresie realizacji dziatan
zwigzanych z realizacjg projektu ,Razem odkryjmy swiat programowania — szkolenia dla nauczycieli i
ucznidéw z podregionu suwalskiego” (nr projektu POPC.03.02.00-00-145/17).

Zgoda obejmuje wykorzystanie, utrwalanie, obrébke i powielanie wykonanych zdje¢, nieograniczone w
czasie korzystanie i rozporzgdzanie zdjeciami, a w szczegdlnosci: publiczne wykorzystanie zdjeé, utrwalenie
i zwielokrotniony druk, wykorzystywanie w celach marketingowych, promocyjnych, reklamowych,
wyltacznie w celu informacji i promocji projektu: ,Razem odkryjmy Swiat programowania — szkolenia dla
nauczycieli i uczniow z podregionu suwalskiego” (nr projektu POPC.03.02.00-00-0145/17)
wspotfinansowanego przez Unie Europejska z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach
Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa 2014- 2020.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU

NUMER PESEL

KATOLICKI =
UNIWERSYTET &
LUBELSKI
JANA PAWEA I \V{ 8 P



Fundusze Unia Europejska [ ,«*+,
Eu ropejskle Europejski Fundusz T,
Polska Cyfrowa Rozwoju Regionalnego ol

DEKLARACJA UCZESTNICTWA

Nazwisko i imie

Adres zamieszkania

Nr PESEL

DEKLARACJA
uczestnictwa w projekcie
»Razem odkryjmy swiat programowania — szkolenia dla nauczycieli i uczniow z podregionu
suwalskiego” (nr projektu POPC.03.02.00-00-145/17)

Deklaruje niniejszym swdj udziat w projekcie pt. ,,Razem odkryjmy swiat programowania — szkolenia dla
nauczycieli i ucznidw z podregionu suwalskiego” wspotfinansowanego z Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa 2014-2020, O$
priorytetowa: lll. , Cyfrowe kompetencje spoteczenstwa” Dziatanie: 3.2 Innowacyjne rozwigzania na rzecz
aktywizacji cyfrowej realizowanym przez Fundacje VCC w partnerstwie z Fundacjg Forum Inicjatyw
Spotecznych, Buda Ruska 19c, 16-503 Krasnopol oraz Katolickim Uniwersytetem Lubelskim Jana Pawta Il
Al. Ractawickie 14, 20-950 Lublin

Uprzedzona/y o odpowiedzialnosci za ztozenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie prawdy,

niniejszym oswiadczam, Ze informacje przekazane przeze mnie w niniejszym Formularzu zgtoszeniowym i
jego zatgcznikach sq zgodne z prawdg i od momentu ztozenia dokumentow rekrutacyjnych do dnia
rozpoczecia udziatu w projekcie ,,Razem odkryjmy sSwiat programowania — szkolenia dla nauczycieli i
ucznidw z podregionu suwalskiego” mdj status na rynku pracy i moja sytuacja zawodowa nie ulegta zmianie
i jestem nadal czynnym nauczycielem edukacji wczesnoszkolnej prowadzqgcym zajecia w ramach dydaktyki
podstawowej w klasach I-1ll. Oswiadczam, ze spetniam wszystkie kryteria kwalifikowalnosci uprawniajace
mnie do udziatu w projekcie.
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[miejscowosé, data]

OSWIADCZENIE O NIEPELNOSPRAWNOSCI
UCZESTNIKA INDYWIDUALNEGO

Ja NIZEJ POAPISANY/@ ettt et e et et e e b s ettt s et bt e b et e ae b et et et aaseaa bt ebe et easeratebane
legitymujgcy/a sie dokumentem toZSamosSCi NI .eeeicecieece e e wydanym przez
...................................... , ktéry okazatem/tam sktadajgc niniejsze o$wiadczenie.

Pouczony/a o odpowiedzialnosci karnej z art. 270 § 1 Kodeksu karnego, w brzmieniu:

.Kto, w celu uzycia za autentyczny, podrabia lub przerabia dokument lub takiego dokumentu jako
autentycznego uzywa, podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia wolnosci
od 3 miesiecy do lat 5.”

Oswiadczam, ze posiadam aktualne orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci, potwierdzone dokumentem

WYdANYM PrZEZ ....ccvveveeveeceeeeesesescesssssresenreseenes. QN3 ottt s e ktéry okazatem/tam
sktadajac niniejsze oswiadczenie.

Sktadajacy oswiadczenie Przyjmujgcy oswiadczenie

* Dotyczy 0s6b posiadajgcych orzeczenie o niepetnosprawnosci
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