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Zatgcznik nr 2 do Requlaminu rekrutacji i uczestnictwa w praktykach/stazach
Deklaracja uczestnictwa w projekcie

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

Ja, NIZEJ POAPISANY/A .ottt sttt st r sttt snans deklaruje udziat

w projekcie pn. ,,Akademia kompetencji zawodowych w Powiecie Stupeckim”, ktérego
realizatorem jest Powiat Stupecki, w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu
Operacyjnego na lata 2014-2020 Dziatanie 8.3. Wzmocnienie oraz dostosowanie ksztatcenia
i szkolenia zawodowego do potrzeb rynku pracy. Poddziatanie 8.3.1. Ksztatcenie zawodowe
mtodziezy — tryb konkursowy. Nr RPWP.08.03.01-30-0007/18

1. Zapoznatam/em sie z ,Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w kursach / studia
podyplomowe dla nauczyciela ” realizowanych w ramach projektu pn.: ,Akademia
kompetencji zawodowych w Powiecie Stupeckim” i akceptuje wszystkie jego warunki
i postanowienia.

2. Wyrazam zgode na udziat w badaniach ewaluacyjnych na potrzeby projektu, w ktérym biore
udziat, w trakcie jego realizacji i po jego zakonczeniu.

3. Oswiadczam, iz do deklaracji uczestnictwa dotgczam wszystkie jej niezbedne zataczniki:
a) Wypetnione i podpisane , Oswiadczenie uczestnika projektu o przetwarzaniu danych
osobowych”,
b) wypetniony i podpisany formularz ,Zakres danych przekazywanych do systemu
SL2014”,
c) podpisang ,Zgoda na zamieszczenie wizerunku w dziataniach promocyjnych”.

4. Oswiadczam, iz zostatam/em poinformowany o wspoétfinansowaniu Projektu przez Unie
Europejskag w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

5. Oswiadczam, iz zostatam/em pouczona/y o odpowiedzialnosci za sktadnie oswiadczen
niezgodnych z prawda.

Miejscowos¢ i Data czytelny podpis uczestnika/uczestniczki

Projekt pn. ,, Akademia kompetencji zawodowych w Powiecie Stupeckim”



