Zalgcznik nr 2 do Umowy o realizacje zadania publicznego

(piecze¢ organizacji /instytucji) (data i miejsce ztozenia o§wiadczenia)

OSWIADCZENIE

Z S18dZIDG W ..eoiiiiiiieee e S PIZY UL i
reprezentowany przez:

(imig i nazwisko) (funkcja)

o$wiadcza, ze przedtozony odpis z Krajowego Rejestru Sadowego lub innego wlasciwego
rejestru jest zgodny ze stanem prawnym i faktycznym.

(podpisy 0so6b uprawnionych do reprezentowania organizacji /instytucji — osoby wymienione w ofercie)
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