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DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE 
 

Ja, niżej podpisany/a …………………………………………………………………….. deklaruję udział w projekcie „Kompleksowy 

program rozwoju Uczelni wsparciem dla studentów i Uczelni”. Projekt jest współfinansowany z Europejskiego 

Funduszu Społecznego i budżetu państwa w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój. 

 

1. Jednocześnie oświadczam, że spełniam kryteria kwalifikowalności uprawniające do udziału w projekcie, tj.: 

• Jestem osobą pełnoletnią. 

• Jestem studentem Akademii Śląskiej na kierunku:  

- informatyka (st. I) w trybie niestacjonarnym, rocznik 2019/2020, 

- informatyka (st. I) w trybie stacjonarnym lub niestacjonarnym, 

- wzornictwo (st. I) w trybie stacjonarnym lub niestacjonarnym, 

- mechatronika (st. I i II) w trybie stacjonarnym lub niestacjonarnym, 

- grafika (jednolite magisterskie) w trybie stacjonarnym lub niestacjonarnym, 

- Budownictwo (st. I i II) w trybie stacjonarnym lub niestacjonarnym, 

• Zapoznałam/em się z regulaminem uczestnictwa w projekcie. 

• Zostałam/em poinformowana/y i pouczony o zasadach uczestnictwa w projekcie i zobowiązuję się do 

potwierdzania swojej obecności na formach wsparcia własnoręcznym podpisem na liście obecności lub w inny 

sposób określony przez Organizatora projektu.  

• Zobowiązuję się do uczestnictwa w wybranych dla mnie formach wsparcia. 

• Poinformowano mnie, iż uczestniczę w projekcie współfinansowanym przez Unię Europejską  

w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego. 

• Zobowiązuję się do udziału w badaniach ewaluacyjnych, które odbędą się w trakcie  

i po zakończeniu realizacji projektu. 

 

2. Zostałem/am uprzedzony/a o odpowiedzialności z art. 233 Kodeksu Karnego za złożenie nieprawdziwego 

oświadczenia lub zatajenie prawdy, oświadczam że dane zawarte w niniejszej Deklaracji uczestnictwa 

w projekcie są zgodne z prawdą. 

3. Zapoznałam/zapoznałem się z Regulaminem uczestnictwa w projekcie pn. „Kompleksowy program rozwoju 

Uczelni wsparciem dla studentów i Uczelni”, a w szczególności z zapisami dotyczącym wyłączenia udziału 

w projekcie. 

4. Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody na przetwarzanie moich danych osobowych dla celów rekrutacji, zgodnie 

z Ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych.  

 

 

 

………………………………………………………………………….. ………………………………………………………………………….. 
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