
Projekt „Dziedzictwo zapomniane, niechciane, nieodkryte. Ochrona polsko-niemieckiego krajobrazu
kulturowego byłych Prus Wschodnich/Das vergessene, unerwünschte, unentdeckte Erbe. Der Schutz der

deutsch-polnischen Kulturlandschaft im ehemaligen Ostpreußen”

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWYWOLONTARIUSZA
do udziału w Projekcie pt. „Dziedzictwo zapomniane, niechciane, nieodkryte. Ochrona polsko-
niemieckiego krajobrazu kulturowego byłych Prus Wschodnich/Das vergessene, unerwünschte,

unentdeckte Erbe. Der Schutz der deutsch-polnischen Kulturlandschaft im ehemaligen
Ostpreußen”, realizowanym przez Uniwersytet Warmińsko-Mazurski w Olsztynie,

współfinansowanym ze środków PNFN

1. Ja niżej podpisany…………………………………………………………………/imię i nazwisko wolontariusza/,
kierunek studiów……………...………………………………………..…rok studiów…………………………………… :
a. Deklaruję chęć osobistego uczestnictwa z własnej inicjatywy, dobrowolnie i bez

wynagrodzenia jako wolontariusz w Projekcie.
b. Mój indywidualny, określony godzinowo wkład pracy w realizację ww. projektu będę

dokumentował w karcie ewidencji czasu pracy.
c. Zgoda na wykonywanie świadczenia o charakterze woluntarystycznym może zostać

cofnięta w formie pisemnej z wyprzedzeniem 14 dni.
2. Jednocześnie oświadczam, że:

a. Zapoznałem/łam się z zasadami udziału w ww. Projekcie.
b. Akceptuję nieodpłatne wykorzystanie mojego wizerunku/nagrania do celów

promocyjnych i informacyjnych projektu (strona internetowa, prasa lokalna, ulotka) pod
warunkiem, że fotografia/nagranie zostało wykonanie w trakcie trwania form wsparcia
projektu.

c. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zgodnie z zasadami zawartymi w
Regulaminie Przetwarzania Danych Osobowych.

3. Motywacja do udziału w Projekcie:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………… ……………………………………………………
Miejsce, data Podpis wolontariusza


