Biuro projektu: Stowarzyszenie GET UP
ul. A. Grzymaly Siedleckiego 28, 85-868 Bydgoszcz
tel. 518 253 575, 518 260 666, e-mail: biuro@getup.org.pl

DEKLARACIA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

Pouczony/a i $wiadomy/a o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawda
o$wiadczam, ze:

1. Wyrazam wole uczestnictwa w projekcie , Aktywny Inkubator Twoérczy - problem
wykluczenia spotecznego w obszarze kultury” realizowanym w ramach RPO WK-P 2014-
2020, Os Priorytetowa IX, Dziatanie 9.2 "Wiaczenie spoteczne", Poddziatanie 9.2.1. "Aktywne
wigczenie spoteczne" przez Stowarzyszenie Get Up w okresie od 01.10.2019 do 30.09.2019 r.

2. Oswiadczam, ze spetniam kryteria kwalifikowalnosci uprawniajace do udziatu w projekcie.
Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci za sktadanie os$wiadczen niezgodnych z prawda niniejszym
o$wiadczam, ze dane zawarte w powyzszym Formularzu sg zgodne ze stanem faktycznym.

3. Oswiadczam, ze w terminie udziatu w wybranych formach wsparcia oferowanych w AIT , nie
bede korzysta¢ z takiego samego zakresu wsparcia, w takim samym terminie, w innym
projekcie wspotfinansowanym ze $srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego.

4. Zobowigzuje sie do udzielenia niezbednych informacji oraz wyrazam zgode na przetwarzanie
moich danych osobowych zbieranych na potrzeby badan niezbednych do prowadzenia ewaluacji
i monitoringu projektu Aktywny Inkubator Tworczy - problem wykluczenia spotecznego w
obszarze kultury (zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych
Dz.U. z 2002r. nr 101 poz. 926 z pézn. zm.).

5. Zapoznatem/am sie z Regulaminem projektu AIT i akceptuje jego postanowienia.

6. Zostatem/am poinformowany/a, ze projekt Aktywny Inkubator Tworczy - problem wykluczenia
spotecznego w obszarze kultury jest wspétfinansowany ze $srodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego, a jego realizacja odbywa sie w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewodztwa Kujawsko -Pomorskiego.

7. Zobowigzuje sie do wypetnienia formularza dotyczacego danych osobowych, ankiet, testéw
oraz podpisywania list obecnosci, kart doradczych i umoéw dostarczanych przez realizatora
w trakcie Projektu. Mam s$wiadomos$¢, iz dokumenty te postuza realizatorowi w procesie
monitorowania, kontroli oraz ewaluacji realizowanego Projektu.

8. Wyrazam zgode na przekazywanie mi informacji zwigzanych z realizacjq projektu drogq
telefoniczng i/lub elektroniczng e-mail.

9. Wyrazam zgode na wykorzystanie mojego wizerunku do celéow projektowych, w szczegdlnosci
do promowania i upowszechniania Projektu na stronach internetowych, materiatach filmowych,
publikacjach.

10. Postanowienia koncowe:
a. zasady uczestnictwa w projekcie okresla Regulamin projektu.

b. Stowarzyszenie Get Up oraz zastrzega sobie prawo zmiany zasad uczestnictwa w
projekcie w sytuacji zmiany wytycznych i dokumentéw programowych oraz warunkéw
realizacji projektu.

c. W sprawach nieuregulowanych niniejszg deklaracjq decyzje podejmuje Kierownik
Projektu.

d. deklaracja obowigzuje w catym okresie realizacji Projektu.

Miejscowosé, data Czytelny podpis uczestnika/ki projektu
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