
 

Załącznik nr 4 do Regulaminu projektu 

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE 

NAUCZYCIEL 

Nazwisko i Imię (imiona) 
 

Adres zamieszkania (zgodnie 
z Kodeksem Cywilnym) 

 

 

Ja niżej podpisany/a: 

• Deklaruję swój udział w projekcie pn. „IN PLUS – podnoszenie jakości kształcenia podstawowego w Szkole 
Podstawowej w Bilczy”, realizowanym przez Gminę Morawica/Szkołę Podstawową im. ks. Piotra 
Ściegiennego w Bilczy, na podstawie umowy zawartej z Województwem Świętokrzyskim z siedzibą w 
Kielcach. 

• Deklaruję chęć udziału we wsparciu projektowym, które ma na celu podniesienie moich kwalifikacji i/lub 
nabycia kompetencji, zgodnie z potrzebami i oczekiwaniami wskazanymi w diagnozie. Kwalifikacji i/lub 
kompetencje będą nabywane w ramach szkoleń, kursów i studiów podyplomowych. 

• Zapoznałem/am się z Regulaminem udziału w projekcie i akceptuję jego zapisy.  

• Oświadczam, że jestem uprawniony/a do udziału w projekcie, poprzez spełnianie warunków wskazanych w 
§ 5 Ustęp 1a Regulaminu udziału w projekcie, tj: 
- jest uczniem nauczyciele zatrudnionym w Szkole Podstawowej im. ks. Piotra Ściegiennego w Bilczy 

• Zapoznałem/am się z treścią Klauzuli Informacyjnej załączonej do formularza zgłoszeniowego oraz 
akceptuję jej zapisy i wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych. 

• Zostałam/-em poinformowana/-y, że projekt jest współfinansowany przez Unię Europejską w ramach 
Europejskiego Funduszu Społecznego Plus. 

• Wyrażam zgodę na upowszechnianie mojego wizerunku w materiałach zdjęciowych, audiowizualnych i 
prezentacjach na potrzeby informacji i promocji Europejskiego Funduszu Społecznego Plus 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.). 

• Wyrażam zgodę na przekazywanie mi informacji drogą telefoniczną lub elektroniczną na dane wskazane w 
formularzu zgłoszeniowym. 

 
 
 
………………………….………….                                                                                                      .……….…………………………… 
      Miejscowość, data                                                                                               Czytelny podpis Uczestnika projektu 
         

 
 


