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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY DO UDZIALU W PROJEKCIE
PN. CYFROWY SENIOR!

Imie

Nazwisko

DANE OSOBOWE Plec 0K IM

Data urodzenia

Ulica

Nr domu

Miejscowos¢

ADRES ZAMIESZKANIA
Kod pocztowy

Powiat

Wojewodztwo

DANE KONTAKTOWE Telefon

CHCE UCZESTNICZYC Z WLASNEJ
INICJATYWY WE WSZYSTKICH FORMACH
WSPARCIA PROPONOWANYCH PRZEZ
ORGANIZATORA PROJEKTU

OTAK ONIE

ZAMIESZKUJE NA TERANIE POWIATU

KOZIENICKIEGO 0 TAK ONIE

POSIADAM ORZECZENIE O 0TAK O NIE
NIEPELNOSPRAWNOSCI

Projekt: Cyfrowy senior! jest dofinansowany ze srodkoéw rzadowego programu
wieloletniego na rzecz Osob Starszych ,,Aktywni+” na lata 2021-2025 Edycja 2023
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OSWIADCZENIE KANDYDATA DO PROJEKTU:

1) Wyrazam che¢ uczestnictwa w projekcie pn. Cyfrowy senior! realizowanego przez
Fundacj¢ na Rzecz Nauki i Innowacyjnosci ramach programu wieloletniego na rzecz
Oso6b Starszych ,, Aktywni+” na lata 2021-2025 Edycja 2023.

2) Zostalam/em poinformowana/ny, iz projekt jest wspotfinansowany ze S$rodkoéw
Ministra Rodziny 1 Polityki Spotecznej w ramach rzgdowego programu wieloletniego
na rzecz Osob Starszych ,, Aktywni+”.

3) Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych i wykorzystanie
wizerunku do celow rekrutacji, realizacji, kontroli i ewaluacji projektu Cyfrowy
senior! realizowanego przez Fundacj¢ na Rzecz Nauki iInnowacyjnosci. Dane sg
przekazywane dobrowolnie. Zostalam/em poinformowany o prawie do dostgpu oraz
mozliwo$ci poprawienia danych zgodnie z przepisami ustawy z dnia 10.05.2018 r. o
ochronie danych osobowych (Dz.U. 2019 poz. 1781, ze zm.) oraz rozporzadzeniem
Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO).

4) Oswiadczam, ze zostalem/-fam poinformowany/-a o przystugujagcym mi prawie
wgladu w dane osobowe podane w formularzu zgloszeniowym, prawie do ich
poprawiania, usuni¢cia lub ograniczenia przetwarzania, prawie do wniesienia
sprzeciwu wobec przetwarzania danych, prawie do przenoszenia danych osobowych
oraz prawie wniesienia skargi na przetwarzanie danych do Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych, w przypadku uznania, Ze przetwarzanie narusza przepisy
ogolnego rozporzadzenia o ochronie danych.

5) Os$wiadczam, ze zapoznalem/zapoznatam si¢ z zasadami realizacji projektu
1 spelniam warunki uczestnictwa w projekcie.

6) Oswiadczam, ze zapoznalam/em si¢ z Regulaminem uczestnictwa w projekcie
1 akceptuje jego postanowienia.

7) Jestem $wiadomy/a odpowiedzialnosci za skladanie o$wiadczen niezgodnych
z prawda 1 o§wiadczam, ze dane podane powyzej sg zgodne z prawd3.

Data, miejscowos¢ podpis kandydata
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