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Załącznik nr  3 do REGULAMINU REKRUTACYJNEGO 

uczestników spotkania (szkolenia) z ekspertem – kategoria wyroby ciastkarskie 

realizowanego w ramach operacji własnej pn. Promocja obszaru  

na bazie dotychczas wypracowanej marki Śliwkowy Szlak®  

oraz produktów lokalnych  

 

Deklaracja udziału w projekcie przedstawicieli grup defaworyzowanych  

Tytuł projektu: operacja własna LGD pt. Promocja obszaru na bazie dotychczas wypracowanej 

marki Śliwkowy Szlak® oraz produktów lokalnych 

 

Imię ……………………………………..  

 

Nazwisko ……………………………….  

 

Adres ………………………………….. 

 

 

Ja, niżej podpisany/a reprezentująca/y grupę defaworyzowaną kobiety/osoby powyżej 50 roku 

życia (Seniorzy)
1
 deklaruję chęć uczestnictwa w spotkaniu (szkoleniu) z ekspertem, mającym na celu 

przedstawienie profesjonalnego procesu przygotowania produktów z kategorii: wyroby ciastkarskie w 

ramach projektu – operacji własnej LGD pt. Promocja obszaru na bazie dotychczas wypracowanej 

marki Śliwkowy Szlak® oraz produktów lokalnych, przewidzianego do realizacji przez 

Stowarzyszenie „Na Śliwkowym Szlaku” w ramach  poddziałania „Wsparcie na wdrażanie operacji w 

ramach strategii rozwoju lokalnego kierowanego przez społeczność”, objętego Programem Rozwoju 

Obszarów Wiejskich na lata 2014-2020 z udziałem środków Europejskiego Funduszu Rolnego na 

rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich. 

 

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

   (miejscowość, dzień)             (podpis osoby upoważnionej) 

                                                           
1
 Skreślić jeżeli nie dotyczy. 


