 …..................…..................................
miejscowość, data
.........................................................  
imię i nazwisko wystawcy oświadczenia
…..............................................................
pesel
OŚWIADCZENIE NA POTRZEBY PROJEKTU  „WSZYSCY RAZEM”
(nr RPSL.09.01.06-24-014A/15)
1. Jestem zatrudniona/-y na umowę o pracę, umowę cywilno – prawną, umowę o dzieło, samozatrudnienia, innej formy zaangażowania (właściwe podkreślić).
	TAK
	

	NIE
	


2. Jestem zatrudniona/-y w instytucji uczestniczącej w realizacji PO.
	TAK
	

	NIE
	


3. W przypadku pozytywnej odpowiedzi w pkt. 2 oświadczam, że nie zachodzi konflikt interesów ani podwójne finansowanie.
4. Jestem  zaangażowana/-y w realizację zadań w projekcie innym niż projekt „Wszyscy razem”?
	TAK
	

	NIE
	


5. W przypadku pozytywnej odpowiedzi w pkt. 4, proszę określić:

Projekt nr …..............................................................................................................................................

Tytuł Projektu:...........................................................................................................................................

Okres realizacji zadań w projekcie oraz pełniona funkcja:........................................................................
….................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
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...................................................................................................................................................................
6. Jednocześnie oświadczam, że moje zaangażowanie w realizację zadań we wszystkich projektach finansowanych z funduszy strukturalnych i FS oraz działań finansowanych z innych źródeł, w tym środków własnych Beneficjenta i innych podmiotów nie wyklucza możliwości prawidłowej i efektywnej realizacji zadań powierzonych w ramach projektu „Wszyscy razem” WND-RPSL.09.01.06-24-014A/15-003.

7. Zobowiązuję się prowadzić liczbę oraz ewidencję godzin i zadań realizowanych w niniejszym projekcie i przedłożyć ją w formie protokołu wraz z rachunkiem/fakturą. 

8. Niniejszym oświadczam, że moje łączne zaangażowanie w realizację zadań we wszystkich projektach finansowanych z funduszy strukturalnych i FS oraz działań finansowanych z innych źródeł, w tym środków własnych Beneficjenta i innych podmiotów nie przekracza 276 godzin miesięcznie.
9. Ponadto zobowiązuję się poinformować Beneficjenta o zaistnieniu zmian w zakresie niniejszego oświadczenia, które skutkować będą koniecznością zmian treści oświadczenia.

10. W sytuacji, gdy wyjdą na jaw okoliczności świadczące o zaangażowaniu w realizację zadań we wszystkich projektach finansowanych z funduszy strukturalnych i FS oraz działań finansowanych z innych źródeł, w tym środków własnych Beneficjenta i innych podmiotów powyżej 276 godzin miesięcznie, oświadczam, iż zobowiązuję się do zwrotu pobranego z tego tytułu wynagrodzenia wraz z odsetkami ustawowymi, w przypadku naliczenia ich przez organ kontrolujący. Zwrot środków nastąpi w ciągu 1 miesiąca od daty wystąpienia z pisemnym żądaniem.
..........................................................

podpis wystawcy oświadczenia

