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Deklaracja uczestnictwa w projekcie 

Tytuł projektu: „Czas na aktywność – wsparcie dla kobiet 45+” 

nr projektu WND‐POKL.06.01.01‐10‐181/09 

Ja,  niżej  podpisana,  niniejszym  oświadczam,  że  samodzielnie  zgłaszam  chęć  podwyższenia 
swoich umiejętności  i kwalifikacji zawodowych  i deklaruję   chęć   uczestnictwa   w projekcie 
realizowanym przez Europejską Grupę Doradczą Sp. z o.o. pt.  „Czas na aktywność – wsparcie 
dla kobiet 45+” i zobowiązuje się do uczestnictwa w: 
 
1.  Wsparciu psychologiczno ‐ doradczym (2 godziny zegarowe)  
 
2. Warsztatach aktywizująco – motywujących (48 godzin zegarowych) 
 
2. Szkoleniach zawodowych (96 godzin) do wyboru (proszę zaznaczyć 1 kwadrat) 
 Skuteczny sprzedawca z elementami negocjacji 
 Pracownik administracyjno – biurowy z elementami księgowości 
 Pracownik ds. kadr i płac z obsługą programu płatnik 
 Kasjer ‐ fakturzysta 
 
3. Szkoleniach z zakresu technik aktywnego poszukiwania pracy (24 godziny)  
 

W  przypadku  zakwalifikowania  do  Projektu  zobowiązuję  się  do  systematycznego 
uczęszczania na zajęcia i czynnego udziału w cyklu szkoleniowo – doradczym. 
 

Deklaruję udział w przynajmniej 80% zajęć prowadzonych w ramach Projektu. 
 

 

 

                  data, miejscowość                                                                          czytelny podpis  
 

 

 

 

                                                                        

Realizator projektu Instytucja Pośrednicząca 2 stopnia
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Realizator projektu Instytucja Pośrednicząca 2 stopnia

Jednocześnie oświadczam, że: 

 

1.  W  przypadku  zakwalifikowania  do  Projektu  zobowiązuję  się  do  systematycznego 
uczęszczania na zajęcia i czynnego udziału w cyklu szkoleniowo ‐ doradczym. 
 
2. Deklaruję udział w przynajmniej 80% zajęć prowadzonych w ramach Projektu. 

3. Jestem osobą zamieszkałą na terenie województwa łódzkiego. 

4.  Jestem  osobą  pozostającą  bez  zatrudnienia  tzn.  jednocześnie  spełniam  następujące 
warunki:  jestem osobą w wieku produkcyjnym, niezatrudnioną, nie wykonującą  innej pracy 
zawodowej,  zdolną  i  gotową    do  podjęcia  zatrudnienia  w  co  najmniej  połowie  wymiaru 
pracy. 
 
5. Nie jestem uczniem/studentem/słuchaczem pobierającym naukę w trybie dziennym. 

6.  Nie  jestem  zarejestrowana  i  nie  opłacam  składek  w  Kasie  Rolniczego  Ubezpieczenia 
Społecznego. 
 
7. Zapoznałam się z Regulaminem uczestnictwa w projekcie „Czas na aktywność – wsparcie 
dla kobiet 45+”. 
 
8. Zostałam poinformowana, że projekt jest współfinansowany ze środków Unii Europejskiej 
w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego. 
 
9. Wyrażam zgodę na udział w monitoringu, badaniu ankietowym po zakończeniu szkolenia. 
 
Uprzedzona  o  odpowiedzialności  karnej  z  art.  233  Kodeksu  Karnego  za  złożenie 
nieprawdziwego  oświadczenia  lub  zatajenie  prawdy  niniejszym  oświadczam,  że  dane 
przestawione w deklaracji uczestnictwa w projekcie odpowiadają stanowi faktycznemu i są 
zgodne z prawdą. 
 

 

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

                data, miejscowość                                                                               czytelny podpis  

 


