Program Regionalny

Fundusze : . .
iy Rzeczpospolita Unia Europejska
i EuropEJskle - Polska M M ALO P O L S I(A Europejski Fundusz Spoteczny
Zalacznik nr 2
do Regulaminu naboru i uczestnictwa

w ramach trwalosci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UScie Gorlickie"

OSWIADCZENIE

Okres trwatosci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy Uscie
Gorlickie”

IMIQ 1 NAZWISKO: ..ttt e e e e e e e
Imig 1 NazZWiSKO DZIECKA........veiiiiiiiiii ettt aa e e ere e e sareeeeanrees
Doktadny adres zamieszkania: ...........c.oouiiiiiiiiiii i

Oswiadczam, ze zamieszkuje na terenie Gminy UScie Gorlickie

(miejscowosc, data) (podpis)

TrwatosS¢ projektu pn. ,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UsScie Gorlickie”
wspdifinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Matopolskiego na lata 2014 — 2020,
0s$ IX Region spdjny spotecznie



Fundusze £ . .
iy Rzeczpospolita Unia Europejska
i E:;r?n?:ggsi:r::ny - Polska M M ALO P O L S I(A Europejski Fundusz Spoteczny

Zalacznik nr 2
do Regulaminu naboru i uczestnictwa
w ramach trwaloSci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UScie Gorlickie"

OSWIADCZENIE

Okres trwatosci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UScie
Gorlickie”

IMIQ 1 NAZWISKO: ..ot e e e

Oswiadczam, ze taka jest data urodzenia mojego dziecka
Imig 1 NaZWISKO DZICCKA.......ccviiiiiiiiiecii ettt et e beesaae s e

data Urodzenia AZIBCKA .....cooeeeeeeeeeeeeee

(miejscowos¢, data) (podpis)

TrwatosS¢ projektu pn. ,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UsScie Gorlickie”
wspdifinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Matopolskiego na lata 2014 — 2020,
0s$ IX Region spdjny spotecznie
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Program Regionalny

Zalacznik nr 2
do Regulaminu naboru i uczestnictwa

w ramach trwaloSci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UScie Gorlickie"

OSWIADCZENIE
Okres trwatosci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UScie
Gorlickie”
IMIQ 1 NAZWISKO: ..ttt e e e e e e e
Imig 1 NazZWiISKO DZIECKA.....cc.viiiiiiiiiiii et e e e e eesanrees
Oswiadczam, Ze zamieSZKuje W mMi€JSCOWOSCT ....eveuieriieriieriieiieeieeiie et
(miejscowosc, data) (podpis)

TrwatosS¢ projektu pn. ,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UsScie Gorlickie”
wspdifinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Matopolskiego na lata 2014 — 2020,
0s$ IX Region spdjny spotecznie



Fundusze £ . .
iy Rzeczpospolita Unia Europejska
i E:;r?n?:ggsi:r::ny - Polska M M ALO P O L S I(A Europejski Fundusz Spoteczny

Zalacznik nr 2
do Regulaminu naboru i uczestnictwa
w ramach trwaloSci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UScie Gorlickie"

OSWIADCZENIE

Okres trwatosci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy Uscie
Gorlickie”

IMiQ 1 NAZWISKO: ...ee et e

Imig 1 NazZWiISKO DZIECKA.....cc.veiiiiiiiiiii ettt e e re e e eereeeeanrees

Oswiadczam, ze co najmniej jeden z cztonkdéw mojej rodziny posiada wyksztatcenie max
zasadnicze zawodowe

(miejscowos¢, data) (podpis)

TrwatosS¢ projektu pn. ,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UsScie Gorlickie”
wspdifinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Matopolskiego na lata 2014 — 2020,
0s$ IX Region spdjny spotecznie
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Program Regionalny

Zalacznik nr 2
do Regulaminu naboru i uczestnictwa

w ramach trwaloSci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UScie Gorlickie"

OSWIADCZENIE

Okres trwatosci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy Uscie
Gorlickie”

IMiQ 1 NAZWISKO: ..ot e

Imig 1 NazZWiISKO DZIECKA.....cc.viiiiiiiiiiii et e e e e eesanrees

Oswiadczam, ze moje dzieci korzystaja z dozywiania w szkole

(miejscowosc, data) (podpis)

TrwatosS¢ projektu pn. ,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UsScie Gorlickie”
wspdifinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Matopolskiego na lata 2014 — 2020,
0s$ IX Region spdjny spotecznie



Fundusze £ . .
iy Rzeczpospolita Unia Europejska
i E:;r?n?:ggsi:r::ny - Polska M M ALO P O L S I(A Europejski Fundusz Spoteczny

Zalacznik nr 2
do Regulaminu naboru i uczestnictwa
w ramach trwaloS$ci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UScie Gorlickie"

OSWIADCZENIE

Okres trwatosci projektu pn. ,,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy Uscie
Gorlickie”

IMIQ 1 NAZWISKO: ..ot e e e
Imig 1 NaZWISKO DZICCKA. ... .ccviiiiiiiiieciii ettt et e e e

Oswiadczam, ze zamieszkuj¢ obszarze zdegradowanym (dot. miejscowosci Banica, UScie
Gorlickie i Wysowa-Zdroj)

(miejscowosc, data) (podpis)

TrwatosS¢ projektu pn. ,Sie¢ Placowek Wsparcia Dziennego na terenie Gminy UsScie Gorlickie”
wspdifinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Matopolskiego na lata 2014 — 2020,
0s$ IX Region spdjny spotecznie



