
 

 

 

     
  

 
DEKLARACJA UDZIAŁU W PROJEKCIE 

 
 
 

Ja niżej podpisany(a) ………………………………………………………….……...................................….……….. 
będąc prawnym opiekunem niepełnoletniego uczestnika projektu (o ile dotyczy): 
 
 
……………………………………………………….............................................…………………………………….…….. 

(imię i nazwisko uczestnika) 
 
 

deklaruję w imieniuniepełnoletniego uczestnika wolę uczestnictwa w projekcie „Miasto Aleksandrów 
Kujawski dla maluchów!”nr RPKP.08.04.02-04-0029/20realizowanym przez Gminę Miejską 
Aleksandrów Kujawski w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Kujawsko-
Pomorskiego, Działanie 8.4. Godzenie życia zawodowego i rodzinnegowspółfinansowanym ze 
środków Unii Europejskiej, w okresie od 01.09.2020 r. do 30.06.2022r.  
 

Oświadczam iż uczestnik spełnia formalne kryteria kwalifikowalności uprawniające do udziału w 
projekcie: 
 

-  jestemosobą sprawującą opiekę nad dzieckiem w wieku od ukończenia 20 tygodnia do 3 roku 

życia, 

- jestem osobą pracującą lub osobą bierną zawodowo (w tym osoba przebywająca na urlopie 

wychowawczym) 

-  jestem osobą zamieszkującą, uczącą się lub pracującą na terenie Gminy Aleksandrów Kujawski  

 
Oświadczam iż uczestnik spełnia merytoryczne kryteria kwalifikowalności uprawniające do udziału w 
projekcie: 
 

□ osoby samotnie wychowujące dziecko 

□ oboje rodziców/opiekunów pracuje 

□ rodzina wielodzietna  

□ rodzic/opiekun sprawujący opiekę nad dzieckiem z niepełnosprawnością 

 
 
Ponadto oświadczam, iż zostałem pouczony o odpowiedzialności za składanie oświadczeń 
niezgodnych z prawdą. 
 

 



 

 

 

     
  

Jednocześnie zobowiązuję się do przekazania informacji na temat sytuacji po opuszczeniu projektu 
przez uczestnika projektu w terminie 4 tygodni oraz w terminie do 3 miesięcy od zakończenie 
uczestnictwa w projekcie (o ile dotyczy). 

 

 

 

…..……………………………………… 

 

                       …………………………………… 

miejscowość i data     czytelny podpis 

 

 


