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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY fagat

Projekt ,,Kierunek - Whasna Firma v
wspotfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spolecznego
Zalgeznik nr 11 do Regulaminn Rekrutacji

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE
sKierunek — Wiasna Firma V”

Ja, nizej podpisanaly, deklaruje uczestnictwo w projekcie ,,Kierunek — Wiasna Firma V”
finansowanym w 85% z Europejskiego Funduszu Spolecznego oraz w 15% z budzetu
panstwa w ramach Dzialania 6.2 Wsparcie oraz promocja przedsigbiorczosci
i samozatrudnienia - Priorytetn VI Rynek pracy otwarty dla wszystkich Programu
Operacyjnego Kapital Ludzki (PO KL), realizowanym przez Wojewddzki Urzad Pracy
w Warszawie.

Swiadoma/-y odpowiedzialnosci za skladanie o§wiadezen niezgodnych z prawda
lub zatajenie prawdy o$wiadczam, ze:

- w ciagu ostatnich 12 miesigcy nie posiadalam/-em zarejestrowanej dzialalnodci
gospodarczej;

- nie jestem uczestnikiem/uczestniczka innego projektu realizowanego w ramach
Dziatania 6.2 Wsparcie oraz promocja przedsiebiorczosci i samozatrudnienia PO K1

- nic korzystatam/-em i nie begd¢ korzystaé réwnolegle z innych $rodkéw publicznych
na rozpoczgeie dzialalnoscei gospodarczej (w tym zwlaszeza ze Srodkéw Funduszu Pracy oraz

w ramach Poddziatania 8.1.2 na rozpoczecie dzialalnosei gospodarczej);

- jestem osobg bezrobotng/ nieaktwng zawaodowo/ inny status
*
A FVARKU DEACY oo vt it eesnsenesnsenesnnennens :

- Jestem / nie jesten* osobg ponizej 25 r.z. oraz jestem / nie jestem* osoba, ktéra uczestniczy
w ksztalceniu lub szkoleniu,

- nie zmieniteny/-am | zmienilem/-am” micjsca zamieszkania od momentu zlozenia Formularza
rekrutacyjnego 1 w tym okresie zamieszkiwalem/-am na terenic (wojewédztwo, powiat,
gming, adres)i...iiiviiiieiiii TP

Ponadto o$wiadczam, Ze:
- zapoznalem/-am si¢ z Regulaminem przyznawania Srodkéw finansowych na rozwdf
przedsiebiorczosci i akceptuje jego warunki;

- nie lgezy / lgezy’ mnie z Beneficjentem i/fub pracownikiem Beneficjenta uczestniczacym
w procesie rekrutacji i oceny biznes plandéw zwiazek malzefiski, stosunek pokrewiefistwa
i powinowactwa (w linii prostej lub bocznej do 1 stopnia) i/lub zwiazek z tytulu

* Niewlasciwe skreélié.

Wojewddzki Urzad Pracy w Warszawie
ul. Miynarska 16, 01-205 Warszawa,
QZOWSEC, Biuro Projektu:
serce Polsk} ul. Ciotka 10A, 01-402 Warszawa, pigtro IV
tel.(22) 532-22-73, 532-22-74, tel.ffax 532-22-60




Projekt ,,Kierunek — Wtasna Firma V¥
wspolfinansowany ze $rodkdw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spolecznego

przysposobienia, opieki lub kurateli - ..o
(jesli dotyczy: Prosze podaé imig i nazwisko pracownika Beneficjenta i/lub Wykonawcy, jego
miejsce zatrudnienia petniona funkcja, stosunek pokrewienstwa).

Jednoczesnie zobowigzuje si¢ do:
- przestrzegania zasad uczestnictwa w projekcie;

- dostarczenia do Wojewodzkiego Urzedu Pracy w Warszawie wymaganych zaswiadczen
i o$wiadczen w okreslonych przez Beneficjenta terminach;

- niezwlocznego poinformowania Beneficjenta o wszezgeiu wobec mnie jakiegokolwiek
postgpowania egzekucyjnego.

Wyrazam zgode na gromadzenie, wykorzystywanie, przetwarzanie i przekazywanie moich
danych osobowych do celéw monitoringu oraz ewaluacji Programu Operacyjnego Kapital
Ludzki (zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych
- Dz U 22002 r Nr 101, poz. 926 z pozn, zm. )‘r .

...............................................................

Data, miejsce oraz podpis Uczestnika/Uczestniczki projektu

' W przypadku gdy Beneficjent bedzie przetwarzal dane osobowe do innych celow niz monitoring i ewaluacja
PO KL, powinien uzyskaé indywidualne zgody uczestnikéw projektu zgodnie z ustawq z dnia 29 sierpnia 1997 r.
o ochronie danych osobowych - Dz. U. 22002 r., Nr 101, poz. 926 z p6éin. zm.
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