
 

Projekt „Dobro-Czynni ” realizowany przez Fundację Bez Barier w partnerstwie z LOOTUS Joanna Jędrzejowska 

w ramach programu regionalnego Fundusze Europejskie dla Podkarpacia 2021-2027 współfinansowanego z 

Europejskiego Funduszu Społecznego Plus, w ramach Priorytetu 7 FEPK.07 Kapitał ludzki gotowy do zmian, 

Działanie FEPK.07.18 Usługi społeczne i zdrowotne świadczone w społeczności lokalnej na podstawie Umowy o 

dofinansowanie nr FEPK.07.18-IP.01-0023/23-00 zawartej z  Wojewódzkim Urzędem Pracy  w Rzeszowie. 

 

Załącznik nr 4  do Formularza rekrutacyjnego 

OŚWIADCZENIE O NIEKORZYSTANIU Z USŁUG TOŻSAMYCH DO 

REALIZOWANYCH W PROJEKCIE 

 

Ja, niżej podpisana/y/działając imieniem Kandydata/ki na 

Uczestnika/czkę Projektu: 

………………………………………………………………………..………………………… 

(imię i nazwisko Kandydata/tki na Uczestnika/czkę Projektu) 

Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej, wynikającej z art. 233  § 1 

kodeksu karnego przewidującego karę pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do 8 lat za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy oraz za 

składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą, oświadczam, że 

przystępując do projektu „Dobro-Czynni” nie korzystam i nie 

korzystałem/am/Kandydat/ka nie korzysta i nie korzystał/a z usług 

tożsamych do realizowanych w Projekcie tj. z usług opiekuńczych 

i/lub specjalistycznych usług opiekuńczych. 

 

…………………… 

Miejscowość  

 

……………………. 

Data  ………………………………………………… 

                                                  Czytelny podpis Kandydata/ki/ Opiekuna               

prawnego/Osoby upoważnionej 


