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Nazwa i adres wnioskodawcy

KARTA WZORÓW PODPISÓW

Numer projektu: ……………………………………………………………………………………………….

Tytuł projektu: …………………………………………………………………………………………………

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Funkcja
	Wzór podpisu
	Wzór parafy
	Pieczątka
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      Miejscowość i data                                                                                                   Podpis i pieczęć imienna wnioskodawcy
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