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Nyilatkozat
K&H életrevalók pályázat
		
Alulírott ……………….. nyilatkozom, hogy a pályázatomban megjelölt adatok megfelelnek a valóságnak. Hozzájárulok ahhoz, hogy adataimat a K&H életrevalók  pályázaton való részvétel céljából a K&H Egészséges Társadalomért Alapítvány adatkezelési szabályzata alapján kezeljék. E nyilatkozatomat írásban bármikor visszavonhatom a kheletrevalok@well.hu e-mail címen, ez esetben lemondok a pályázaton való részvételről.

Nyilatkozom, hogy amennyiben nyertesnek választanak, vállalom a pályázatomban megjelölt és elnyert képzésben történő részvételt, annak teljesítését és az arról szóló dokumentum (bizonyítvány, oklevél) bemutatását.

Dátum: …………………………………

…………………………………	  				 …………………………………
pályázó aláírása 	18 éven alattiak esetében törvényes   képviselő (gyám) aláírása
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