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DANE OSOBOWE UCZESTNIKA

Imie¢ (imiona) i nazwisko

PESEL

Ulica, numer domu /lokalu

Miejscowos¢ i kod pocztowy

Numer telefonu kontaktowego

Adres e-mail (opcjonalnie)

KRYTERIA KWALIFIKOWALNOSCI DO UDZIALU W PROJEKCIE

Kryteria formalne (obowiazkowe) — wiasciwe podkresli¢

1 Jestem osoba zamieszkujacg na obszarze gminy-miasta Stargard TAK NIE
2 Jestem osobg pelnoletnia TAK NIE
Inne

1 Data rozpoczgcia udziatlu w zadaniu:

2 Data zakonczenia udziatu w zadaniu:

3 Powod wycofania si¢ z zadania:

Miejscowos¢ i data czytelny podpis Kandydatki
UWAGA!

Zlozenie niniejszego Formularza Rekrutacyjnego nie jest rownoznaczne z zakwalifikowaniem si¢
do uczestnictwa w projekcie. Poprawnie wypetiony i ztozony formularz zostanie poddany ocenie Zarzadu
Stowarzyszenia NASZ STARGARD i Koordynatora Projektu, ktorzy biorac pod uwage kryteria rekrutacji
oraz liczbe miejsc, zdecyduja 0 zakwalifikowaniu kandydatki do uczestnictwa w projekcie.

Data i numer zlozenia Podpis przyjmujacego
Formularza Rekrutacyjnego

e-mail: naszstargard@op.pl, www.nasz.stargard.pl

Stowarzyszenie NASZ STARGARD
Krakowska 7, 73-110 Stargard, tel. +(48) 605-098-660, 697-691-888
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Projekt dofinansowany ze $srodkéw Programu FUNDUSZ INICJATYW OBYWATELSKICH

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE
»BEZPIECZNA STARGARDZIANKA”

W zwigzku z realizacjg projektu Mikrodotacje - Mate Inicjatywy Lokalne, finansowanego z Programu Fundusz
Inicjatyw Obywatelskich, w postaci inicjatywy oddolnej pod nazwg ,Bezpieczna Stargardzianka”
realizowanego przez grupe nieformalng i Stowarzyszenie NASZ STARAGRD, deklaruje i oswiadczam, ze:

1. Wezme udziat w projekcie ,Bezpieczna Stargardzianka” w terminie od ....................... do
............................... w godzinachod .....................dO oo = OTUPA e

2. Zapoznatam sie z kryteriami uczestnictwa w projekcie ,Bezpieczna Stargardzianka” i wyrazam zgode na
prowadzenie wobec mojej osoby postepowania rekrutacyjnego.

3. Oswiadczam, ze jestem uprawniona do uczestnictwa w projekcie pn. ,Bezpieczna Stargardzianka”,
tzn., zamieszkuje na terenie Gminy Miasta Stargard w rozumieniu przepiséw Kodeksu Cywilnego i mam
ukonczone 18 lat.

4. Zostatam poinformowana o programie zadania oraz, ze $ciezka uczestnictwa w projekcie obejmuje
tacznie 3 formy zajeé: 1 szkolenie z podstaw prawa i prewencji kryminalnej, 1 szkolenie z psychologii
zachowan, 6 szkolen praktycznych z technik samoobrony.

5. Zobowigzuje sie do uczestnictwa we wszystkich zajeciach tj, dwéch wyktadach teoretycznych
oraz szesciu zajeciach praktycznych, a takze wypetnienia anonimowej ankiety po zakonczeniu szkolenia.

6. Zostatam poinformowana, ze Projekt ,Bezpieczna Stargardzianka” jest wspoéifinansowany ze $rodkow
Programu Fundusz Inicjatyw Obywatelskich.

7. Zostatam pouczona o odpowiedzialnosci za skfadanie o$swiadczen niezgodnych z prawda.

8. Zgodnie z ustawg o ochronie danych osobowych z dn. 29.08.1997 r. (tekst jednolity Dz. U. z 2002r.
Nr 101, poz. 926 z pézn. Zm.) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb
procesu rekrutacji do projektu pn. ,Bezpieczna Stargardzianka” oraz ewaluacji i sprawozdawczosci
niniejszego zadania. Administratorem danych osobowych w rozumieniu wyzej wymienionej ustawy jest
Zarzad Stowarzyszenia NASZ STARGARD.

9. Oswiadczam, ze wyrazam zgode na nieodptatne utrwalenie i publikacje swojego wizerunku, zgodnie
z art. 81 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych w formie fotografii i filmu
wideo. Zgoda obejmuje wykorzystanie i powielanie wykonanych zdje¢ i filmu za posrednictwem
dowolnego medium w celu zgodnym =z obowigzujgcym prawem w zakresie umieszczania
zarejestrowanych materiatdbw wykonanych podczas realizacji zaje¢ szkoleniowych, witgczajagc w to
publikacje w mediach: Internecie, prasie, telewizji, publikacjach Stowarzyszenia NASZ STARGARD tj.
folderach, publikacjach elektronicznych, stronie internetowej, itp. Jednoczes$nie zrzekam sie praw
zwigzanych z kontrolg i zatwierdzaniem kazdorazowego wykorzystania tych publikacji z moim
wizerunkiem.

10. Oswiadczam, ze jestem zdolna do uczestnictwa w zajeciach fizycznych i rekreacji ruchowej oraz,
ze w tym obszarze nie wystepujg Zadne przeciwwskazania zdrowotne.

11. Oswiadczam, ze w razie poniesienia jakiegokolwiek uszczerbku na zdrowiu podczas treningu nie bede,
w zadnej z przyjetych form, roscita zadnych praw do odszkodowania wobec organizatoréw w przypadku
zaistnienia nieprzewidzianych zdarzen losowych lub wypadkow.

Miejscowos¢ i data czytelny podpis Kandydatki

Stowarzyszenie NASZ STARGARD
Krakowska 7, 73-110 Stargard, tel. +(48) 605-098-660, 697-691-888

e-mail: naszstargard@op.pl, www.nasz.stargard.pl



