
 

Projekt pn. „Rodzina zastępcza” – współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego  

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Podlaskiego na lata 2014-2020 

 

Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie  tel. 87/562 89 70 
w Suwałkach fax. 87/562 89 71 
ul. Filipowska 20                          e-mail: biuro@mopr.suwalki.pl 
16-400 Suwałki                                                            www.mopr.suwalki.pl 
  

Załącznik nr 3 do Regulaminu 

 

ZOBOWIĄZANIE UCZESTNIKA 

 DO PRZEKAZANIA INFORMACJI O SYTUACJI 

PO ZAKOŃCZENIU UDZIAŁU W PROJEKCIE 

do projektu pt. „RODZINA ZASTĘPCZA” nr RPPD.07.02.01-20-0018/17  

(umowa nr UDA-RPPD.07.02.01-20-0018/17-00) 

 

Imię i nazwisko: …………………….…..……………………………..……….……………. 
 

Adres zamieszkania: …………………………………………………………………………. 

 

Niniejszym zobowiązuję się do przekazania oświadczenia na temat: 

- podjęcia nauki/podnoszenia kwalifikacji, 

- udziału w kształceniu lub szkoleniu, jak również uzyskania kwalifikacji lub nabycia kompetencji, 

- podjęcia pracy, 

- poprawy wypełniania funkcji opiekuńczo-wychowawczych, 

 

w okresie do 4 tygodni od zakończenia udziału w projekcie pn.: „Rodzina zastępcza”, 

współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Regionalnego Programu 

Operacyjnego Województwa Podlaskiego na lata 2014-2020. 
 

Jednocześnie zobowiązuję się dołączyć do ww. oświadczenia stosowny dokument potwierdzających 

deklarowany stan rzeczy (jeśli dotyczy).  

 

 

 

.………………………………………                     …………………………………………… 

(miejscowość i data)                           (czytelny podpis uczestnika projektu) 
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