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Zalgcznik nr 1.6 do Formularza rekrutacyjnego do udziatu w projekcie

Numer i seria dokumentu tozsamosci

OSWIADCZENIE

Ja, 11Z€] POAPISANY(Q) .. vventintinteet et ettt et et et et et et et et et et e s e se s et enaeneenseneaneanes
(Nazwisko i imig rodzica/prawnego opiekuna)

oswiadczam, ze w okresie weryfikowanym, tj. w okresie zasitkowym obejmujgcym miesigc
rozpoczecia udziatu w projekcie)

od (data poczatkowa) ...l do (data koncowa) ...........coevviiiiiiiiiniannnn.. ,

nie zostata wydana zadna decyzja dotyczaca zwrotu nienaleznie pobranego §wiadczenia rodzinnego na

podstawie ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o §wiadczeniach rodzinnych.

Oswiadczam réwniez, ze informacje podane powyzej sa zgodne z mojg wiedza i stanem faktycznym.

Jestem $wiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.

Miejscowosé, data Czytelny podpis osoby sktadajqcej oswiadczenie



