Załącznik nr 8

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PRIORYTETU NR 5 
(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 5)


Oświadczam, że spełniam warunki dostępu do priorytetu nr 5 – promowanie i wspieranie zdrowia psychicznego oraz tworzenie przyjaznych środowisk pracy poprzez m.in. szkolenia z zakresu zarządzania wiekiem, radzenia sobie ze stresem, pozytywnej psychologii, dobrostanu psychicznego oraz budowania zdrowej i różnorodnej kultury organizacyjnej.

Oświadczam, że wskazana forma kształcenia ustawicznego o nazwie:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
jest powiązana z priorytetem nr 5
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………….…………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………….………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………….
(krótki opis  powiązań tematyki kształcenia z priorytetem)

Prawdziwość danych potwierdzam własnoręcznym podpisem



……………………..…..………….		       ……………..………………..……………………..………………………………..
(miejscowość i data)                                                                                   (podpis i pieczątka Pracodawcy 
lub osoby uprawnionej do reprezentowania Pracodawcy)
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