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                                                                                                         Załącznik nr 1

                                                                                                Do Regulaminu Projektu Nr WND-POKL.07.03.00-

                                                                                                      -20-143/10, Pt. „Klub Seniora” realizowanego w ramach

                                                                                         Priorytetu VII Promocja Integracji Działanie 7.3.       

                                                                                                        Inicjatywy lokalne na rzecz aktywnej Integracji  Programu    
                                                Operacyjnego Kapitał Ludzki 2007-2013
Deklaracja uczestnictwa w projekcie

„K L U B  S E N I O R A”
Realizowanym przez Gminę Szudziałowo 

w ramach działania 7.3 Inicjatywy lokalne na rzecz aktywnej integracji
Zgłaszam chęć uczestnictwa w wyżej wymienionym projekcie. 
	DANE PODSTAWOWE

	1.
	Imię (imiona)
	

	2.
	Nazwisko
	

	3.
	Płeć
	Kobieta                                
	Mężczyzna

	4.
	Data i miejsce urodzenia
	

	5.
	Wiek
	

	6.
	Pesel
	

	7.
	Wykształcenie
	

	MIEJSCE ZAMELDOWANIA

	8.
	Miejscowość
	11.
	Gmina
	

	9.
	Ulica
	12.
	Powiat
	

	10.
	Nr domu
	Nr lokalu
	13.
	Województwo
	

	DANE KONTAKTOWE

	14.
	Telefon kontaktowy
	

	15.
	Adres poczty  elektronicznej e-mail
	

	16.
	Adres do korespondencji 

(jeśli jest inny niż zameldowania)
	

	PRAWO DO ŚWIADCZEŃ EMERYTALNYCH

	17
	Nr legitymacji emeryta 
	

	18
	Czy emerytura jest jedynym źródłem utrzymania
	


 Świadomy odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 Kodeksu Karnego oświadczam co poniżej: 

- deklaruję chęć udziału w projekcie „Klub seniora”

- zobowiązuję się do uczestnictwa w zaplanowanych formach wsparcia

- nie przerwę uczestnictwa w projekcie bez uzasadnionych powodów
- zapoznałam(-em) się z Regulaminem wsparcia udzielanego w projekcie pt. „Klub Seniora” realizowanym przez Gminę Szudziałowo w Szudziałowie i zobowiązuję się go przestrzegać
- zostałam(-em) poinformowana(-y), że projekt „Klub Seniora” jest współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego

- wyrażam zgodę na przetwarzanie wizerunku mojej osoby w celu promocji projektu

- zobowiązuje się do uczestnictwa w monitoringu, w szczególności do wypełnienia niezbędnych ankiet i formularzy

- wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w Deklaracji uczestnictwa i załącznikach na potrzeby realizacji projektu, w tym wyrażam zgodę na zamieszczenie moich danych na liście osób przyjętych / znajdujących się na liście rezerwowej, które zostaną publicznie udostępnione. Oświadczam, iż zostałam(-em) poinformowana(-y) o nazwie i siedzibie administratora danych osobowych, w celu zbierania danych oraz prawie dostępu do treści moich danych i ich poprawiania zgodnie z ustawa z dnia 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 1997 nr 133, poz. 883)
- w związku z zamiarem przystąpienia do projektu pn. „Klub Seniora”  realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki oświadczam, że nie korzystałam/łem z bliźniaczych form wsparcia w ramach innych projektów współfinansowanych przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego

- w związku z zamiarem przystąpienia do projektu pn. „Klub Seniora”  realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki oświadczam, że znajduję się w grupie docelowej osób przewidzianych w w/w projekcie. Jednocześnie oświadczam, iż z uwagi na swoją sytuację znajduję się w grupie osób zagrożonych wykluczeniem społecznym
- oświadczam, iż emerytura wypłacana mi co miesiąc jest jedynym moim źródłem utrzymania.
Dane podane w Deklaracji uczestnictwa są zgodne z prawdą
Deklaruję uczestnictwo
………………………………………………….
(data i podpis kandydata)
Gmina Szudziałowo
ul. Bankowa 1
16-113 Szudziałowo
tel.(fax)  85 722 14 04
www.szudzialowo.nnt.pl, e-mail: ugszudzialowo@lonet.pl 


