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 Zał. nr 1 do Porozumienia określającego zasady wsparcia  projektu, 

realizowanego w ramach konkursu „W Warszawie jest MOC! Edycja 24/25”, 

współfinansowanego  ze środków m. st. Warszawy. 

JA, NIŻEJ PODPISANY/-A: 

 świadomy/-a odpowiedzialności karnej za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą1) OŚWIADCZAM, że: 

OŚWIADCZENIE  [O-1]                                    

o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych

osobowych 

Wyrażam zgodę na gromadzenie, przetwarzanie  

i wprowadzanie do systemów informatycznych moich 

danych osobowych zawartych w formularzu wniosku 

o dofinansowanie projektu, administrowanych przez

Fundację ARTE z siedzibą w Warszawie, ul. Walecznych

12 lok. 3; 03-916 Warszawa, numer KRS 0000318042

w zakresie niezbędnym do realizacji, ewaluacji              

i całkowitego rozliczenia zadania o nazwie

„W Warszawie jest MOC! Edycja 24/25”

Jestem świadomy/a prawa dostępu do treści moich 

danych i do ich poprawiania. Zostałem/am 

poinformowany/a, że potencjalnym odbiorcą danych 

może być Urząd m.st. Warszawy – grantodawca 

projektu (zgodnie z ustawą z dn. 29.08.1997 r.        

o ochronie danych osobowych Dz. U. z 2002 e nr .101,

poz. 926 ze zm.).

Zapoznałem/am się z treścią klauzuli informacyjnej 

związanej z przetwarzaniem moich danych osobowych. 

Akceptuję postanowienia Regulaminu Konkursu. 

Podaję dane osobowe dobrowolnie. 

Miejscowość 

Data 

Czytelny podpis 

OŚWIADCZENIE  [O-2]        

o zapoznaniu się i akceptacji treści Porozumienia

Oświadczam, że zapoznałem/am Uczestników Zespołu 

Projektowego  oraz znana jest mi treść Porozumienia 

określającego zasady wsparcia projektu realizowanego 

w ramach konkursu ogłoszonego przez Fundację ARTE, 

realizującą zadanie publiczne pod tytułem: 

Opiekun  Młodzieżowego Zespołu Projektowego 

Nazwisko i imię 

Zamieszkały/-a 

Ulica  

Nr domu/lokalu  

Kod pocztowy 

Miejscowość  

http://www.fundacja-arte.pl/
mailto:konkurs@fundacja-arte.pl


Siedziba: ul. Walecznych 12 lok. 3; 03-916 Warszawa ● Adres korespondencyjny: ul. Marszałkowska 58 lok.24; 00-545 Warszawa 

NIP 113-274-46-08 ● KRS 0000318042 ●  www.fundacja-arte.pl ● e-mail: konkurs@fundacja-arte.pl ● tel.: 500 704 704; 608 853 963 

Strona | 2 

„W Warszawie jest MOC! Edycja 24/25”, 

współfinansowanego ze środków m.st. Warszawy  oraz, 

że jako Opiekun Zespołu Młodzieżowego jak i osoba, 

którą reprezentuję, akceptujemy wszystkie 

postanowienia i treści Porozumienia, co potwierdzam 

poniższym własnoręcznym podpisem. 

Miejscowość 

Data 

Czytelny podpis 

OŚWIADCZENIE [0-3] 

o zapoznaniu się ze Standardami Ochrony

Małoletnich, obowiązujących w Fundacji Arte 

Oświadczam, że zapoznałem/-am się ze Standardami 

Ochrony Małoletnich obowiązującymi  w Fundacji ARTE 

i zobowiązuję się przestrzegania zasad w nich 

określonych. 

Miejscowość 

Data 

Czytelny podpis 

OŚWIADCZENIE  [O-4]                                    

o krajach zamieszkania

Oświadczam, że w okresie ostatnich 20 lat: 

 nie zamieszkiwałem/-am w państwach innych

niż Rzeczypospolita Polska i państwo

obywatelstwa;

 zamieszkałem/-am w następujących

państwach, innych niż Rzeczypospolita Polska

i państwo obywatelstwa:

a. __________________________________

b. __________________________________

c. _________________________________ .

W przypadku zamieszkiwania w państwach innych niż 

RP i państwo obywatelstwa (uzupełnić, o ile dotyczy):  

 przedkładam informację z rejestrów karnych

tych państw uzyskiwaną do celów działalności

zawodowej lub wolontariackiej, związanej

z kontaktami z małoletnimi/ informację

z rejestrów karnych.

 nie przedkładam informacji z rejestrów

karnych tych państw, wyłącznie z uwagi na

fakt, iż w w/w państwach nie jest prowadzony

rejestr karny/nie wydaje się informacji

z rejestru karnego.  (w przypadku wskazania tej 

odpowiedzi, prosimy o wypełnienie Oświadczenia „O-5”)

Miejscowość 

Data 

Czytelny podpis 

OŚWIADCZENIE [O-5]

o niekaralności

Oświadczam, że w państwie/-ach: 

____________________________________

____________________________________ 

nie jest prowadzony rejestr karny/nie wydaje 

się informacji z rejestru karnego.  

Wobec powyższego, oświadczam, że nie 

byłam/em prawomocnie skazana/y w w/w 

państwie/ach za czyny zabronione 

odpowiadające przestępstwom określonym w 

rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 

189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz 

w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. 

o przeciwdziałaniu narkomanii oraz nie

wydano wobec mnie innego orzeczenia,

w którym stwierdzono, iż dopuściłam/em się

takich czynów zabronionych, oraz że nie
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nałożono na mnie obowiązku wynikającego      

z orzeczenia sądu, innego uprawnionego 

organu lub ustawy, stosowania się do zakazu 

zajmowania wszelkich lub określonych 

stanowisk, wykonywania wszelkich lub 

określonych zawodów albo działalności, 

związanych z wychowaniem, edukacją, 

wypoczynkiem, leczeniem, świadczeniem 

porad psychologicznych, rozwojem 

duchowym, uprawianiem sportu lub realizacją 

innych zainteresowań przez małoletnich, lub 

z opieką nad nimi.  

Miejscowość 

Data 

Czytelny podpis 

Pouczenie: 

Zgodnie z Art. 233 § 1 Kodeksu karnego (Dz. U.   z 2016 r., poz. 1137, z późn. zm.): Kto, składając zeznanie mające służyć 

za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje 

nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8. 

Do niniejszego oświadczenia załączam: 

Lp. Nazwa dokumentu (załącznika) Poziom 

wymagalności 

Czy załączono 

Zaświadczenie z Rejestru Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym wymagane  

2. Zaświadczenie z Krajowego Rejestru Karnego (KRK) o niekaralności w 

zakresie przestępstw określonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu 

karnego, w art. 189a  i art. 207 Kodeksu karnego oraz 

w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii            

(Dz. U.  z 2023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za 

odpowiadające tym przestępstwom czyny zabronione określone 

w przepisach prawa obcego. 

wymagane 

3. Informacja z rejestrów karnych państw zamieszkania o których 

mowa w Oświadczeniu [O-4] o krajach zamieszkania, uzyskana do 

celów działalności zawodowej lub wolontariackiej, związanej 

z kontaktami z małoletnimi/ informacja z rejestrów karnych. 

fakultatywne 
(w zależności od wskazania 

w Oświadczeniu [O-4]  

o krajach zamieszkania

Wypełniony i podpisany  przez pełnoletniego Opiekuna Młodzieżowego Zespołu Projektowego 

dokument należy przesłać listem ekonomicznym  z dopiskiem: „KONKURS” na adres 

korespondencyjny Organizatora: FUNDACJA ARTE Biuro Projektu „W Warszawie jest MOC”,  ul. 

Marszałkowska 58 lok. 24; 00-545 Warszawa. Dopuszcza się możliwość złożenia podpisu 

elektronicznego (profil zaufany). 

1.
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