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Zatgcznik nr 3 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa
w zajeciach prowadzonych w ramach projektu
,Doswiadczanie  rdéznorodnosci. Wiaczanie przez
projektowanie.”

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE (PRACOWNIK)

,Doswiadczanie réznorodnosci. Wigczanie przez projektowanie.”
Umowa o dofinansowanie nr: POWR.03.05.00-00-PU38/19

Ja ( imie i nazwisko) nizej podpisany/-a deklaruje uczestnictwo
w projekcie ,,Doswiadczanie réznorodnosci. Wtgczanie przez projektowanie.”.

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescia Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w zajeciach prowadzonych

w ramach ww. projektu udostepnionego na stronie internetowej: www.wfp.asp.krakow.pl.

Oswiadczam, ze spetniam kryteria kwalifikowalnosci, uprawniajgce mnie do udziatu w projekcie, tj. jestem
pracownikiem naukowo-dydaktycznym Wydziatu Form Przemystowych Akademii Sztuk Pieknych im. Jana
Matejki w Krakowie.

Oswiadczam, ze tematyka wsparcia (projektowanie uniwersalne) jest zgodna z petnionym przeze mnie zakresem
0bowigzkdw dydaktyCznyCh, tj. o e /jest zgodna z planowanym
zakresem 0boWiIgzKOW dydaktyCZNYCR, L. ..o ittt e st s s et et ebeas e eseste st see e nenn

Oswiadczam, ze po zakonczeniu wsparcia bede prowadzi¢ zajecia w ramach projektu z elementami projektowania
uniwersalnego.

Oswiadczam, iz podane w Kwestionariuszu osobowym dane sg zgodne z prawda.

Jestem $wiadoma/$wiadomy, ze koszt mojego uczestnictwa w projekcie pokrywany jest ze $rodkéw Unii
Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego i budzetu panstwa.

Przyjmuje do wiadomosci, ze ztozenie niniejszego formularza nie jest réwnoznaczne z zakwalifikowaniem
mnie do projektu. W przypadku zakwalifikowania do udziatu w ramach ww. Projektu, zobowigzuje sie do
systematycznego uczestnictwa w zajeciach Projektu.

Przyjmuje do wiadomosci, ze w przypadku rezygnacji z udziatu w projekcie, Uczelnia moze mnie obcigzy¢ catoscia
kosztéw zwigzanych z moim uczestnictwem w Projekcie.

Za rezygnacje z udziatu w projekcie z winy uczestnika uwaza sie w szczegdlnosci rezygnacje z uczestnictwa
w projekcie bez wainych przyczyn oraz skres$lenie uczestnika z listy uczestnikéw projektu z powodu nie
uczestnictwa w formach wsparcia, chyba ze byly one spowodowane okoliczno$ciami, za ktére uczestnik nie ponosi
odpowiedzialnosci.

Wyrazam zgode na poddanie sie badaniom ewaluacyjnym w trakcie realizacji Projektu oraz po jego zakonczeniu.

Oswiadczam, ze zostatam/em pouczona/y o odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen niezgodnych z prawda.
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Zatacznik nr 1 do deklaracji uczestnictwa w projekcie (pracownik) - KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

Lp. Nazwa Opis
£ 1 Imie (imiona)
=
§ 2 Nazwisko
(%]
3 3 Pted [ IKobieta [ IMezczyzna
c
S |4 PESEL
5 Ulica
6 Nr domu
7 Nr lokalu
)
% 8 Miejscowosé
=]
fq 9 Kod pocztowy
c
S | Wojewddztwo
)
& |11 Powiat
o
12 Gmina
13 Telefon kontaktowy
14 Adres poczty elektronicznej (e-mail)
15 Osoba nalezgca do mniejs_zoéci narodowe;j lub etnicznej, migrant, Doquwa 1 Orax [Nie
osoba obcego pochodzenia podania informacji
16 Of,oba b(,ezdomna lub dotknieta wykluczeniem z dostepu do Doquwa 1 Orax [Nie
mieszkan podania informacji
17 Osoba z niepetnosprawnosciami [ Jodmowa [ tak [ INie
g P P podania informacji
o . . . . .. . qe . .
£ |13 Osob'a w innej nlek.or.zystnej sytuacji spotecznej (innej niz DOdrpqwa ) |:|Tak |:|Nie
I wymienione powyzej) podania informacji
§ |:| szkolenie w osrodku VERYDAY w Sztokholmie
Q 19 Rodzaj przyznanego wsparcia * |:| warsztaty dla oséb nie uczestniczgcych w szkoleniu
8 wyjazdowym
20 Data rozpoczecia udziatu w projekcie *
21 Data zakoAczenia udziatu w projekcie *
Zakonczenie udziatu osoby we wsparciu
22 zgodnie z zaplanowang dla niej Sciezka
uczestnictwa "
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* wypetnia pracownik obstugujacy Projekt
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