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DEKLARACJA UDZIALU W PROJEKCIE
»Program aktywizacji zawodowej na obszarze LGD Kraina Mlekiem Plyngca”

Pouczony/a i $§wiadomy/a o odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen niezgodnych z prawda
oswiadczam, ze:

1. Wyrazam zgodg uczestnictwa w projekcie ,,Program aktywizacji zawodowej na obszarze LGD
Kraina Mlekiem Ptyngca” o nr RPPD.09.01.00-20-0510/20 realizowanym w ramach RPO WP 2014-
2020, Os$ Priorytetowa IX: ROZWOJ LOKALNY, Dziatanie 9.1 Rewitalizacja spoteczna i
ksztaltowanie kapitatu spotecznego przez Katarzyng Malec i Krzysztofa Lutego prowadzacych
wspolnie dziatalno$¢ gospodarcza w formie spotki cywilnej pod firmg COGNITIO — Centrum
Przedsigbiorczosci i Szkolen s.c. w partnerstwie ze Stowarzyszeniem na rzecz rodziny i osob
zagrozonych wykluczeniem spotecznym HOLOS w okresie od 01.10.2021 r. do 31.07.2021 r.

2. Spelniam kryteria kwalifikowalno$ci uprawniajace do udzialu w projekcie oraz dane zawarte w
Kwestionariuszu Rekrutacyjnym sa zgodne ze stanem faktycznym.

3. W trakcie realizacji wybranych form wsparcia oferowanych przez Katarzyng Malec i Krzysztofa
Lutego prowadzacych wspoélnie dzialalno§¢ gospodarcza w formie spotki cywilnej pod firma
COGNITIO — Centrum Przedsigbiorczosci i Szkolen s.c. w partnerstwie ze Stowarzyszeniem na rzecz
rodziny i 0sob zagrozonych wykluczeniem spotecznym HOLQOS nie korzystam i nie bedg korzystac z
takiego samego zakresu wsparcia, w tym samym terminie, w innym projekcie wspotfinansowanym ze
srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego i PO PZ.

5. Zapoznatem si¢ z ,,Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w projekcie” i akceptuje jego
postanowienia.

6. Zostatem poinformowany, ze projekt ,,Program aktywizacji zawodowej na obszarze LGD Kraina
Mlekiem Plynaca” jest wspotfinansowany ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego
Funduszu Spotecznego, a jego realizacja odbywa si¢ w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewoddztwa Podlaskiego.

7. Zobowigzuje sie do wypelnienia Kwestionariusza rekrutacyjnego, ankiet, testow oraz podpisywania
list obecnosci, kart doradczych, umow oraz innych dokumentéw dostarczonych przez realizatora
w trakcie trwania Projektu. Mam $§wiadomos¢, ze dokumenty te postuza realizatorowi w procesie
monitorowania, kontroli oraz ewaluacji realizowanego Projektu.

8. Zostatem poinformowany, ze podanie danych osobowych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich
podania jest rdwnoznaczna z brakiem mozliwo$ci udzielenia wsparcia w ramach projektu.

9. Wyrazam zgod¢ na przekazywanie mi informacji zwigzanych z realizacja projektu droga
telefoniczng i elektroniczng.

10 Wyrazam zgode na wykorzystanie mojego wizerunku do celow projektowych, w szczegdlnosci do
promowania i upowszechniania Projektu na stronach internetowych, publikacjach.

Miejscowo$¢ i data Czytelny podpis Uczestnika Projektu

Projekt wspotfinansowany przez Uni¢ Europejska ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spolecznego
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Podlaskiego na lata 2014-2020



