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Zatgcznik nr 4 do Formularza rekrutacyjnego do udziatu w projekcie ,, STREFA KARIERY”

OSWIADCZENIE O MIEJSCU ZAMIESZKANIA

do udziatu w projekcie , STREFA KARIERY” wspotfinansowanego ze srodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus (EFS+) w ramach programu regionalnego
Fundusze Europejskie dla Swietokrzyskiego 2021-2027. Priorytet 10. Aktywni na rynku
pracy. Dziatanie 10.08 Zwiekszenie mozliwosci zawodowych osob zatrudnionych

Ja, NIZEJ POAPISANY(A), .. v et
imie i nazwisko osoby sktadajgcej oswiadczenie

Oswiadczam, ze zamieszkuje w obszarze wojewddztwa Swietokrzyskiego:
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Zgodnie z art. 25 Kodeksu cywilnego miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest
miejscowosc¢, w ktorej osoba ta przebywa z zamiarem statego pobytu. Jestem pouczony/a o
odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w art. 233 §1 w zwigzku z art. 233 §6 Kodeksu
karnego za ztozenie danych niezgodnych z prawda. Art. 233 §1 k.k.: ,Kto sktadajgc
zeznania majgce stuzy¢ za dowdd w postepowaniu sgdowym lub innym postepowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze
pozbawienia wolnosci do lat. 8”. Przepis ten stosuje sie odpowiednio do osoby, ktdra sktada
fatszywe oswiadczenia (art. 233 §6 k.k.).
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