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Zalacznik nr 9. do Regulaminu projektu i rekrutacji do projektu pn. ,,Wysokie kwalifikacje
Pomorzan”

OSWIADCZENIE
OSOBY PROWADZACEJ DZIAtALNOSC NA WEASNY RACHUNEK

Ja, MIZEJ POAPISANY/A ...t e e e
(imig i nazwisko kandydata do projektu)

onr PESEL.............oo prowadzacy/-a na wlasny rachunek dziatalno$é!

(nazwa, adres, NIP/REGON )

o$wiadczam, iz kwalifikacje nabyte przeze mnie w wyniku udziatu w Projekcie ,,Wysokie
kwalifikacje Pomorzan”, nr RPPM.05.05.00-22-0099/19 maja dla mnie jedynie znaczenie

jako osoby prywatnej i nie beda wykorzystywane do prowadzenia w/w dziatalnosci.

(Miejscowos¢, data) (Czytelny podpis imieniem i nazwiskiem)

1 Osoba prowadzaca dziatalno$é na wtasny rachunek - Osoba prowadzgca dziatalno$¢ gospodarcza, gospodarstwo
rolne lub praktyke zawodowa, a takze bezptatnie pomagajgcy osobie prowadzacej dziatalnos¢ cztonek rodziny.
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