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Zatqcznik nr 1 do Umowy o udzieleniu wsparcia finansowego

Oswiadczenie o niekorzystaniu przez uczestnika projektu rownolegle z innych
srodkow publicznych, w tym zwtaszcza srodkéw Funduszu Pracy,
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych, srodkow
oferowanych w ramach PO WER, RPO oraz srodkow oferowanych w ramach
Programu Rozwoju Obszaréw Wiejskich 2014-2020 na pokrycie tych samych
wydatkdéw zwigzanych z podjeciem i prowadzeniem dziatalnosci
gospodarcze;.

Oswiadczenie
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legitymujgcy/a sie dowodem 0sobistym SEria NI ......c.ccceecveecieciiecciesieeree e wydanym

$wiadomy/a odpowiedzialnosci za sktadanie o$wiadczen niezgodnych z prawda,

oswiadczam, ze w zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. , Przedsiebiorczosé réwna sie sukces” nie
korzystam réwnolegle z innych srodkdw publicznych, w tym zwtaszcza srodkéw Funduszu Pracy,
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych, srodkéw oferowanych w ramach PO
WER, RPO oraz srodkéw oferowanych w ramach Programu Rozwoju Obszaréw Wiejskich 2014-2020
na pokrycie tych samych wydatkéw zwigzanych z podjeciem i prowadzeniem dziatalnosci gospodarczej.
Oswiadczam, ze otrzymane dofinansowanie stanowi/nie stanowi wktadu wtasnego w innych
projektach.
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