Fundusze Europejskie Dofinansowane przez ;' g ': QOLNY
dla Dolnego Slaska Unig Europejska ot SLASK

Projekt ,Integracja autostradg do przysztosci” wspoffinansowany ze srodkoéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, realizowany przez
POINT Sp. z 0.0. w ramach Funduszy Europejskich dla Dolnego Slaska 2021-2027; Priorytet 7 Fundusze Europejskie na rzecz rynku pracy
i wigczenia spotecznego na Dolnym Slasku, Dziatanie 7.6 Integracja migrantéw Nr projektu: FEDS.07.06-1P.02-0095/24

MpoekT «IHTerpauis wnsaxom y manbyTHe» cniBdiHaHcyeTbesi €BponencbkuM CoujanbHum cdoHgom Mntoc, peanisyetbcst POINT Sp. z o.o.
B paMKkax €Bponencbkux oHai ans HwxHboi Cinesii 2021-2027; MNpiopuTteT 7 €Bponeiicbki (oHAM ANS PUHKY Npali Ta couianbHoi iHTerpauii
B HwxHin Cinesii, [lia 7.6 IiTerpauisa mirpanHTie Ne npoekty: FEDS.07.06-1P.02-0095/24

Zatacznik nr 1 do Regulaminu projektu ,,Integracja autostradq do przysztosci”

(QoaaTtok Ne 1 fo cTaTyTy NPOEKTY «IHMe2payia waaxom y malibymHe»)

OSWIADCZENIE O AKTUALNOSCI KRYTERIOW KWALIFIKACYJNYCH

(3AfIBA PO AKTYA/IbHI KBAJII®IKALLIAHI KPUTEPII)

Ja, nizej podpisany/a, (A, HWkye nignucanwii/a,)

(imie i nazwisko sktadajgcego oswiadczenie, PESEL) (im’s, npi3euiie ocobu ska cknagae 3ansy, Homep MECE/b)

uprzedzony/a o odpowiedzialnos$ci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za ztozenie nieprawdziwego oswiadczenia
lub zatajenie prawdy niniejszym oswiadczam, ze:

(nonepeaskeHnit/a Npo KpMMiHanbHY BiANOBIAANbHICTb 3a €T.233 KpuMiHaNbHOMO KOAEKCY 32 HaAaHHA HenpaBaMBuMX CBigYeHb abo NPUXOBYBaHHA NPaBaM,
3anBN1A10, WO:)
na dzien podpisania deklaracji uczestnictwa w projekcie:
(B AeHb NiaNUcaHHA geknapauii Npo y4acTb y NPOEKTI:)
1. moje dane personalne oraz teleadresowe zawarte w czesci | p.n. ,DANE OSOBOWE KANDYDATA”
(moi nepcoHanbHi Ta KOHTaKTHI AaHi, Wo B YacTuHi | «OCOBOBI JAHI KAHOUOATA»)
Formularza rekrutacyjnego z dnia .......ccceeveveuennnne. nie ulegty zmianie,

(Popmynsapa NPUNOMY 3 OHA c.eeereevrercreeererenens He 3MiHWAucA,)

2. mdj status na rynku pracy i przynaleznos¢ do grupy docelowej projektu potwierdzone w czesci
(4acTKOBO NiATBEPAMKEHO Ml CTaTyC Ha PMHKY NpaLi Ta HaNEeXHICTb 40 LiNbOBOI FPYnyM NPOEKTY)
Il STATUS KANDYDATA NA DZIEN ZtOZENIA FORMULARZA REKRUTACYJNEGO”

(«ll craTyc KaHAMAATA CTAaHOM Ha AeHb nogadi popmynapa npuitomy»)
i Oswiadczeniach Formularza rekrutacyjnego z dnia ......cccceevevrerenneee. nie ulegty zmianie.

(Ta B 3aABax 20 GOPMU NPUAOMY Bif ..c.ceeercvenenerennnnen He 3MiHWAucA.)

DZIEIZONIOW, covvivieeeiiiiesecvtieisieesieeneeee e ————————— o —e ot et sate st e bessteseraenn
Miejscowos¢, data Czytelny podpis Uczestnika Projektu

(MicuesicTb, aaTa) (Nianuc YyacHuKa MpoekTy)
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