OSWIADCZENIE

Ja, nizej podpisany, os$wiadczam, ze zapoznatem/am sie z Procedurg przyjmowania
whnioskdéw, obowigzujacg w Stowarzyszeniu ,Wielkopolska Wschodnia” i zobowigzuje sie

do przestrzegania jej postanowien w catym zakresie.

Data, czytelny podpis



