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Załącznik nr 3 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie pt. „Zwiększamy dostępność do usług opiekuńczych w Witkowie” 








Witkowo, dnia………................................................. r.
OŚWIADCZENIE 


W związku z rekrutacją do projektu: „Zwiększamy dostępność do usług opiekuńczych w Witkowie”,  współfinansowanego przez Unię Europejską z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020, oświadczam, że jestem osobą niesamodzielną w rozumieniu definicji „Osoba niesamodzielna – osoba, która ze względu na wiek, stan zdrowia lub niepełnosprawność wymaga opieki lub wsparcia w związku z niemożnością samodzielnego wykonywania co najmniej jednej z podstawowych czynności dnia codziennego”. 

…..............……………………………………….

czytelny podpis uczestnika/opiekuna

Projekt „Zwiększamy dostępność do usług opiekuńczych w Witkowie” współfinansowany przez Unię Europejską z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020

