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ZALACZNIK NR 4 - OSWIADCZENIE O SPEENIANIU KRYTERIOW I BRAKU
PODWOJNEGO FINANSOWANIA WSPARCIA
Oswiadczenia skladane na potrzeby kwalifikowania do projektu:

e [ Os$wiadczam, ze zamieszkuje / ucze si¢ / pracuj¢ na terenie wojewodztwa mazowieckiego,
zgodnie z kryteriami projektu.

e [1 Os$wiadczam, ze moja rodzina / rodzina dziecka doswiadcza trudnosci opiekunczo-
wychowawczych 1 wymaga wsparcia.

e [ Oswiadczam, ze nie korzystam jednoczesnie z tego samego zakresu aktywizacji spoleczno-
zawodowe] w innym projekcie dofinansowanym ze srodkow EFS+.

e [ Oswiadczam, ze jestem osobg bierng zawodowo w wieku 15-29 lat - dotyczy wytacznie osob
zglaszajacych si¢ do doradztwa zawodowego.

e [ Oswiadczam, ze jestem osobg z niepetnosprawnoscia / cztonkiem rodziny osoby z
niepetnosprawnoscia - dotyczy wytacznie osob ubiegajacych si¢ o punkty dodatkowe.

e [ Zobowiazuje si¢ do przedstawienia dokumentdéw potwierdzajacych powyzsze okolicznoscei,
jezeli Beneficjent o to poprosi.

Miejscowosc 1 data Czytelny podpis uczestnika / rodzica /
opiekuna prawnego




