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Zatacznik nr 3

Imie i nazwisko /lub nazwa gminy Miejscowos¢, data

adres
Oswiadczenie

Ja, nizej podpisana/podpiSaAny ... ., upowazniona/y do
reprezentowania Beneficjenta (skresli¢ w przypadku 0s6b fizycznych)
............................................................................ dysponujaca/cy nieruchomoscia zlokalizowang
17 TR . oswiadczam, ze w ramach
nieruchomosci przeznaczonej do zdjecia pokrycia zawierajgcego azbest cze$¢ mieszkalna
odnosi sie do .............. % wartosci projektu. Pozostate ............... % kosztow zobowigzuje sie

do pokrycia ze srodkéw wiasnych.

(podpis)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku zgodnie
z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych. (Dz. U. z 2002 r. Nr
101, poz. 926 z pézn. zm.)



