Grójec, dnia .................................

...............................................................

    Pieczęć organizacji pozarządowej

O Ś W I A D C Z E N I E

Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią i warunkami ogłoszenia Zarządu Powiatu Grójeckiego   z dnia ................................................... o otwartym konkursie ofert na realizację zadań                                                              z zakresu........................................................................................................................ w roku .................................









....................................................

 







        podpis osoby lub podpisy 

                                                                                                 osób upoważnionych 

                                                                                              do składania oświadczeń

