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Zachodnie

OSWIADCZENIE
POTWIERDZAJACE MIEJSCE ZAMIESZKANIA

Dotyczy uczestnictwa w projekcie nr FEPZ.06.12.1P-01-0012/24
»Zachodniopomorska Akademia Kompetencji Komputerowych — subregion stargardzki”

Imie i nazwisko:

Ja nizej podpisana/y oswiadczam, ze zamieszkuje® na obszarze wojewddztwa
zachodniopomorskiego — subregion stargardzki (powiaty: stargardzki, mysliborski,

choszczenski, gryfinski, pyrzycki) - zgodnie z art. 25 Kodeksu Cywilnego (Dz.U. 1964 nr 16 poz.
93). Adresem mojego zamieszkania jest:

Wojewoddztwo: zachodniopomorskie
[0 - stargardzki [ - mysliborski [0 - choszczenski
Powiat:
O - gryfinski O - pyrzycki
Gmina:
Miejscowos¢:

Kod pocztowy:

Ulica:

Nr budynku / lokalu:

Oswiadczam, ze jestem Swiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych zeznan
zgodnie z art. 233 Kodeksu karnego (Dz.U. 1997 nr 88 poz. 553, z pdzn. zm.).
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1 miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowosé, w ktérej osoba ta przebywa z zamiarem statego pobytu

evro-capital
deradztwe gospoedorcze



