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OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU
O RACHUNKU BANKOWYM, KTORYM BEDZIE SIE POStUGIWAL W PROJEKCIE

WYGRAJ SWOJA PRZYSZtOSC!- Il EDYCIA
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prosze wypetni¢ wyraznymi, duzymi literami i cyframi

Dane osobowe uczestnika projektu

Imie
Nazwisko

PESEL

Niniejszym oswiadczam, ze na potrzeby czynnosci wynikajacych z realizacji projektu
bede postugiwat/a sie nastepujacym rachunkiem bankowym

Imie wtasciciela

Nazwisko wtasciciela
Adres wtasciciela przypisany do rachunku bankowego

Nazwa banku

Numer rachunku bankowego | et

Uwagi:
Miejscowosc Data Podpis uczestnika projektu
Chetmno
Miejscowosc Data Podpis wtasciciela rachunku *
Chetmno

* wypetnic tylko wtedy, gdy wtascicielem podanego rachunku bankowego nie jest uczestnik projektu

Wygraj swoja przyszlosc! = Il edycja

»Projekt iz w ramach Iniciatywy na rzecz "Iu&iniadyd:'




