
 
 

                                          Załącznik nr 6 do regulaminu 

 

Nazwisko i imię uczestnika 

Data urodzenia 

Oświadczenie o rezygnacji z udziału w Projekcie 

Oświadczam, iż z dniem ................................................... rezygnuję z udziału w Projekcie 

pn. „Zdrowi i aktywni w pracy 2” z powodu : 

data i podpis uczestnika 

Projekt współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego 

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020 

 


