
 

 

Załącznik nr 1 do Formularza Rekrutacyjnego 

 
 
 

 

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE 
 
 
 
 

………………………………………….…………………………………….……………………………… 
                      (imię i nazwisko)                                                           (data urodzenia) 

 
 

wyrażam gotowość udziału w Projekcie pn. „Świętokrzyska Strefa Przedsiębiorczości (OSI)”, 

realizowanym przez Świętokrzyskie Centrum Edukacji i Rozwoju Krzesisława Wrona 

w partnerstwie z Zakładem Doskonalenia Zawodowego w Kielcach, w okresie od 01.10.2017 

r. do 31.03.2019 roku, współfinansowanym w ramach środków Regionalnego Programu 

Operacyjnego Województwa Świętokrzyskiego na lata 2014 – 2020, Oś Priorytetowa 10 – 

„Otwarty rynek pracy”, Działanie 10.4 – „Rozwój przedsiębiorczości  i tworzenie nowych miejsc 

pracy” Poddziałanie 10.4.1 – „Wsparcie rozwoju przedsiębiorczości poprzez zastosowanie 

instrumentów zwrotnych i bezzwrotnych (projekty konkursowe)”. 

 
 
 
 

……………………………..…             ……………..…………… 
       Miejscowość, data           Podpis 
 
 

 

 

 


