
  
  

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

( Imię i nazwisko uczestnika projektu ) (miejscowość, data) 
 

 

Oświadczenie 
 

*Oświadczam, że : 

1) Wykonuję/wykonywałem/am zawód związany z dziedziną „Ogrodnictwo” 

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

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

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

(miejsce i nazwa zakładu pracy lub adres gospodarstwa) 

w okresie.................................................... 

2) Posiadam wykształcenie związane z branżą ogrodniczą 

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

(ukończona szkoła, uczelnia, kwalifikacyjny kurs zawodowy) 

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

(rok ukończenia, zawód, tytuł) 

3) Umiejętności zdobyte na szkoleniu wykorzystam w swojej pracy zawodowej 

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

 

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

                                                                                   (krótkie uzasadnienie) 
 

 

……………………………………………….. 

(podpis) 

*właściwe uzupełnić 


