
Załącznik nr …. do uchwały Nr …/…/…  

Zarządu Powiatu Wołowskiego z dnia …… 

 

Formularz oświadczenia nr 2 

do wspólnej realizacji projektu w ramach konkursu Regionalnego Programu Operacyjnego 

Województwa Dolnośląskiego w ramach działania 10.4 Dostosowywanie systemów kształcenia i 

szkolenia zawodowego do potrzeb rynku pracy, realizowanego przez Powiat Wołowski w ramach 

poddziałania 10.4.1 (konkurs horyzontalny, projekt pt. Rozwój kształcenia zawodowego w Powiecie 

Wołowskim- edycja 2) 

 

Oświadczenie 

 

................................................       ............................................... 
nazwa organizacji         miejscowość, data 

 

................................................ 
adres 

 

............................................... 
telefon 

 

Niniejszym wyrażam/my zgodę na upublicznienie informacji o wyborze instytucji na Partnera projektu 

poprzez umieszczenie jej danych adresowych (nazwa i adres organizacji) na stronie internetowej 

ogłaszającego nabór. 

 

 

Podpis partnera 

 

(zgodny z wpisem do KRS) 


