KROLESTWO

NATURY
Zakacznik nr 2 do wniosku o dofinansowanie w ramach ‘.

E]}M | NA Programu Priorytetowego ,,Ciepte Mieszkanie” w gminie Debnica Kaszubska C I E PL E

BNIGA
KASZUBSKA MIESZKANIE

Oswiadczenie wspolmalzonka Wnioskodawcy o wyrazeniu zgody na zaciagniecie przez
wspolmalzonka zobowigzan wynikajacych z umowy dofinansowania

Imie i nazwisko

PESEL lub inny numer
identyfikacyjny

Adres zamieszkania

wyrazam zgode na zaciggnigcie przez mojego wspotmatzonka:

Imie i nazwisko

zobowigzan wynikajacych z umowy dofinansowania zawieranej w celu dofinansowania przedsiewzigcia
realizowanego w ramach przyjetego przez Narodowy Fundusz Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej
Programu Priorytetowego ,,Ciepte Mieszkanie” w gminie Debnica Kaszubska, ktorych tre$é jest mi znana.



