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Załącznik nr 5 do umowy wsparcia w zakresie współfinansowania Usług 

rozwojowych w projekcie „Bon dla Podhalańskiego Przedsiębiorcy 2” 

realizowanego w ramach PSF dla FEM 2021-2027 

 

Oświadczenie Podmiotu dot. podwójnego finansowania 

 

 

Nazwa: ……………………………………………………… 

NIP: …………………………………………………………… 

Numer naboru: ………; Numer wniosku: …… 

 

 

Oświadczam, że zostałam/em poinformowana/y o braku możliwości korzystania 

z różnych źródeł dofinansowania1 na Usługi rozwojowe posiadające takie same 

efekty uczenia się, kryteria ich weryfikacji oraz taki sam cel edukacyjny, świadczone 

przez tego samego Dostawcę Usług, dla tego samego Pracownika (niezależnie od 

terminu, kiedy ta usługa miała miejsce). 

 

…………………….……………………………………………………………………………. 

Data i podpis osoby upoważnionej do reprezentacji Podmiotu lub Pełnomocnika 

                                        
1 w szczególności Krajowego Planu Odbudowy (KPO) – dotyczy inwestycji 4.4.1 praca zdalna oraz Funduszy 
Europejskich dla Rozwoju Społecznego (FERS) – w zakresie zielonych kompetencji, w tym kompetencji 

niezbędnych do pracy w sektorze zielonej gospodarki oraz zarządzania różnorodnością/wiekiem 


