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Zatacznik nr 8 do ,Regulaminu rekrutacji i udziatu w Dziennym Domu Opieki Medycznej
prowadzonym w ramach projektu ,Pogodna Jesien Zycia”

OSWIADCZENIE O REZYGNACJI Z UDZIALU W DZIENNYM DOMU OPIEKI
MEDYCZNEJ

Ja, nizej podpisana/ podpisany

(PESEL)

oswiadczam, ze rezygnuje z udziatu w Dziennym Domu Opieki Medycznej
prowadzonym w ramach projektu ,Pogodna Jesien Zycia” wspéifinansowanego ze
Srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus (EFS+) w ramach programu
regionalnego Fundusze Europejskie dla todzkiego 2021-2027.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis



