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Oswiadczenie potwierdzajce kwalifikacje i doswiadczenie wnioskodawcy

Kwalifikacje wnioskodawcy

Wyksztalcenie (nazwa szkoly i rok ukéczenia, tytut)

Wyksztalcenie uzupetniajce (poda& date ukonczenia lub rozpoczcia nauki w przypadku jej trwania).
Kursy (gtdwnie z zakresu rozwoju obszaréw wiejskich Szkolenia ,

Doswiadczenie wnioskodawcy w zakresie realizacji projgdw wspieranych finansowo ze
srodkéw zewngtrznych

Tytut projektu Lokalizacja Catkowity koszt | Wysokaos¢
Lp. projektu projektu (PLN) dotacji (PLN)
1.
2.
3.
4.

Ja nkej podpisany/adviadczamze podane przeze mnie informacjezgodne z prawgna dzié
podpisania formularza.

(migjscowosc, data) (podpis Whioskodawcy)



