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DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

Ja, niżej podpisana/y ………………………………………………………… deklaruję udział w Projekcie Language Leap: Elevating Foreign Language Proficiency with Thinking-Based Learning KA220-SCH-000255355 realizowanym przez Stowarzyszenie Animatorów Wszechstronnego Rozwoju Młodzieży w Gliwicach w ramach akcji KA2 – Współpraca na rzecz innowacji i wymiany dobrych praktyk KA220 – Partnerstwa na rzecz kreatywności finansowane ze środków europejskich w ramach programu Erasmus+.
Oświadczam, że: 

1. Zapoznałam(-em) się z zasadami udziału w Projekcie zawartymi w Regulaminie rekrutacji 
i akceptuję jego treść. 

2. Zostałam(-em) poinformowana(-y), że Projekt jest finansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach programu Erasmus +. 

3. Jestem świadoma(-y), że złożenie dokumentów nie jest równoznaczne 
z zakwalifikowaniem się do udziału w Projekcie. 

4. Wyrażam zgodę na udział w badaniach ankietowych lub innych badaniach ewaluacyjnych, które odbędą się w trakcie realizacji Projektu i po jego zakończeniu. 

5. Wyrażam zgodę na wykorzystywanie wizerunku, zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 
4 lutego 1994 roku o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. z 2006 r. Nr 90, poz. 631, z późn. zm.), do celów promocyjnych, na przykład w opracowywanych raportach, biuletynie. 

6. Wyrażam dobrowolną zgodę na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych osobowych (zgodnie z Ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych Dz. U. z 2002 r. Nr 101 poz. 926, ze zm.). 

Oświadczam, iż przyjmuję do wiadomości, że: 

a) moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu udzielenia wsparcia i obsługi Projektu; 

b) moje dane osobowe mogą zostać udostępnione innym podmiotom w celu ewaluacji, jak również w celu realizacji zadań związanych z monitoringiem i sprawozdawczością w ramach Programu Erasmus +; 

c) podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich padania jest równoznaczna 
z brakiem możliwości udzielenia wsparcia w ramach Projektu; 

d) mam prawo dostępu do treści swoich danych osobowych i ich poprawiania. 

………………………….





……………………………. 
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