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Nazwa Wnioskodawcy / innej Jednostki / Uczestnika / Partnera1: 
Tytuł Projektu: 
Numer wniosku: 







OŚWIADCZENIE



[bookmark: _GoBack][bookmark: _Ref170802742]Oświadczam, że rachunek bankowy ……………………………………………………….. (nazwa Wnioskodawcy / innej Jednostki / Uczestnika / Partnera[footnoteRef:1]) numer …………………………………….. prowadzony w banku …………………………………..………...………………………………………….……………., 
do dokonywania wydatków podlegających refundacji, przeznaczony jest wyłącznie do obsługi projektu pod tytułem ………………………………………………………………………………………………………… [1:  niepotrzebne skreślić] 








……………………………….…..……
podpis(y) elektroniczny(e)
Wnioskodawcy / innej Jednostki 
/ Uczestnika / Partnera1
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