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Projekt ,,Centrum Ustug Spotecznych w powiecie wieruszowskim”

Zat. nr 5 do Regulaminu uczestnictwa i
rekrutacji w Projekcie ,,Centrum Ustug
Spotecznych w powiecie
wieruszowskim”

Deklaracja uczestnictwa w projekcie

Ja, nizej
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nr PESEL

deklaruje udzial w projekcie pt. ,,Centrum Uslug Spotecznych w powiecie wieruszowskim”
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Lodzkiego na lata 2014-
2020, OS$ Priorytetowa IX, Dzialanie IX.2, Poddziatanie 1X.2.1.

Jednoczes$nie o§wiadczam, ze:

1. Zostalem poinformowany/a, ze projekt ,,Centrum Ustug Spotecznych w powiecie
wieruszowskim” jest wspotfinansowany przez Uni¢ Europejska ze srodkow Europejskiego
Funduszu Spotecznego,

2. Zamieszkuje¢ na terenie powiatu wieruszowskiego,

3. Znajduje si¢ w grupie osob do ktérej kierowany jest projekt,

4. Zapoznalem si¢ z postanowieniami Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie
,Centrum Ustug Spotecznych w powiecie wieruszowskim”,

Przedstawione przeze mnie dane sg prawdziwe 1 odpowiadajg stanowi faktycznemu na dzien

podpisania niniejszej deklaracji. Jestem $wiadomy/a odpowiedzialno$ci, jaka ponoszg w

przypadku podania nieprawdziwych danych.

miejscowosé, data . . .
czytelny podpis uczestnika projektu*

* w przypadku niemoznos$ci podpisania przez uczestnika projektu, oswiadczenie podpisuje opiekun faktyczny
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