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Zalgcznik nr 5 do Regulaminu Rekrutacji i Uczestnictwa

OSWIADCZENIE O SPEENIANIU KRYTERIOW KWALIFIKOWALNOSCI

Ja, nizej podpisany/a (imig i RAZWISKO) ..........cccoeriiiiiiiiiiiii e s

zamieszkaty/a (A0reS ZAMIESZKANIA) .......civeviiriiieiiiteiet ettt bbbttt bbb e et

Oswiadczam, ze:
1. Zamieszkuje w rozumieniu Kodeksu cywilnego, pracuj¢ badz ucz¢ si¢ na terenie wojewddztwa
matopolskiego.
2. Jestem rodzicem/opiekunem prawnym dziecka w wieku od 6 miesigcy do lat 3.
3. Deklaruje che¢ powrotu lub wejécia na rynek pracy po przerwie zwigzanej z opiekg nad dzieckiem, czyli:
(prosze zaznaczyé¢ X wlasciwg odpowied?)
O jestem osoba pracujaca lub pozostajaca na urlopie wychowawczym, bedaca w trakcie przerwy zwigzanej
z urodzeniem lub wychowaniem dziecka, czyli przebywajaca na urlopie macierzynskim, rodzicielskim
lub wychowawczym w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy. (Zatacznik nr 6
do Regulaminu — Zaswiadczenie o pobycie na urlopie).
O jestem osobg pozostajacg bez pracy (poza rynkiem pracy), ze wzgledu na obowigzek opieki nad
dzieckiem do lat 3. (Zatacznik nr 7 do Regulaminu — O$wiadczenie o pozostawaniu bez zatrudnienia

lub Zaswiadczenie z Urzedu Pracy).

Oswiadczam, iz wszystkie podane przeze mnie informacje sa prawdziwe i kompletne, oraz ze jestem

swiadomy/a odpowiedzialnos$ci za skladanie o§wiadczen niezgodnych z prawda.

MIEJSCOWOSC 1 DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU

Zatagczniki*:
1. Zaswiadczenie o pobycie na urlopie macierzynskim / rodzicielskim/ wychowawczym (Zat. nr 6 do Regulaminu)

2. Oséwiadczenie 0 pozostawaniu bez zatrudnienia (Zat. nr 7 do Regulaminu) lub Zaswiadczenie z Urzgdu Pracy

*Niepotrzebne skresli¢



