Oswiadczenie

o wykluczeniu cyfrowym

Ja nizej podpisany(a)............................................................................................Zamieszkafy(a)

(adres zamieszkania)
Zgodnie z obowigzujagcymi zasadami rozpatrywania wnioskéw programu
»Aktywny Samorzad” modut | i Il os$wiadczam, ze sktadam wniosek w formie papierowej

z powodu wykluczenia cyfrowego, a tym samym braku mozliwosci ztozenia wniosku w formie
elektronicznej w systemie SOW.

(miejscowosé, data) (czytelny podpis)



