Fundusze ) .
Europejskie v“lowsze. Unia Europejska | +*""

_ -1
Program Regionalny s otk Europejski Fundusz Spoteczny Kia

Projekt ,,Powrét do aktywnosci” jest wspolfinansowany ze §rodkéw Europejskiego Funduszu Spolecznego w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014-2020

Zatacznik nr 9.
OSWIADCZENIE
Imie i nazwisko Kandydata/tki Data urodzenia
Oswiadczam, iz jestem osobg uzalezniona od:
O papieroséw O substancji psychoaktywnych
3 alkoholu (3 inne (JAKIE?..eeeeerreerreeeseessseseessseessssesssseees )

Zostatem/am poinformowany/na o odpowiedzialnosci karnej wynikajqcej z art. 233
Kodeksu Karnego w przypadku podania nieprawdziwych danych i/lub ztozenia

nieprawdziwego oswiadczenia i/lub zatajenia prawdy.

Miejscowos¢, data i CZYTELNY podpis Kandydata/ki (imie i nazwisko)
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