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DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE  

REALIZOWANYM ZE ŚRODKÓW EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOŁECZNEGO 

W RAMACH REGIONALNEGO PROGRAMU OPERACYJNEGO WOJEWÓDZTWA 

LUBELSKIEGO 2014-2020 

 

 

 

Ja   .............................................................................................................................................................. ……………………………………., 

                 Imię i nazwisko Uczestnika/Uczestniczki projektu  
 

deklaruję udział w projekcie Aktywni zawodowo w Dorohusku, realizowanym ze środków  

Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego 

Województwa Lubelskiego na lata 2014-2020 współfinansowanego, na podstawie umowy 

o dofinansowanie projektu nr RPLU.12.04.00-06-0007/19. 

Oświadczam, iż zostałem/am poinformowany/a o współfinansowaniu projektu ze środków 

Europejskiego Funduszu Społecznego, Osi Priorytetowej 12 Edukacja, kwalifikacje i kompetencje 

Działania 12.4 Kształcenie zawodowe Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa 

Lubelskiego  na lata 2014-2020. 

Oświadczam, iż zapoznałem/am się z Regulaminem rekrutacji i uczestnictwa w niniejszym projekcie, 

w pełni go akceptuję oraz spełniam kryteria kwalifikowalności, uprawniające mnie do udziału 

w projekcie. 

Oświadczam, iż zostałem/am pouczony/a o odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych  

z prawdą, tym samym oświadczam, iż podane przeze mnie dane są zgodne z prawdą. 

 

…………………………………………………                                                             ………………………………………………………….                   
                        Miejscowość i data                                                                                               Czytelny podpis Uczestnika/Uczestniczki  

                                                                                                               lub Rodzica/Opiekuna prawnego osoby niepełnoletniej 


