
 

  

Załącznik nr 8b 

 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE POWIĄZAŃ OSOBOWYCH I KAPITAŁOWYCH W 

PROJEKCIE 

 

„Bony na szkolenie w subregionie suwalskim - edycja II”, nr FEPD.07.04-IP.01-0001/26 

realizowanego w ramach programu Fundusze Europejskie dla Podlaskiego 2021-2027 

Imię / imiona i nazwisko Doradcy Kariery / Doradcy Kluczowego*: 

................................................................................................................... 

Imię / imiona i nazwisko Uczestnik/-czka Projektu: 

.................................................................................................................... 

Numer formularza rekrutacyjnego: ................................................................................. 

 

Niniejszym oświadczam, że nie pozostaję z wyżej wskazanym/-ą Uczestnikiem/-czką 

Projektu w stosunku prawnym lub faktycznym, który mógłby budzić uzasadnione 

wątpliwości co do mojej bezstronności, w szczególności nie pozostaję w związku 

małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej lub bocznej ani 

w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli. 

 

 

 

 

............................................................................................ 

data i podpis Doradcy Kariery / Doradcy Kluczowego* 

 

 

 

 

* Niepotrzebne skreślić. 



