Załącznik nr 2
do Regulaminu konkursu 
„Usuwanie wyrobów zawierających azbest z terenu Gminy Lichnowy”.

					
…………………………, dnia …………… r.
……………………………………………
(imię i nazwisko wnioskodawcy)
……………………………………………
……………………………………………
(adres zamieszkania)

DEKLARACJA

W związku ze złożonym wnioskiem o dofinansowanie w ramach konkursu Usuwanie wyrobów zawierających azbest z terenu Gminy Lichnowy zobowiązuję do pokrycia co najmniej 15% kosztów kwalifikowanych, stanowiących wkład własny, a także do uiszczenia podatku VAT od całości kosztów zadania.



………………………………………………
(Podpis wnioskodawcy) 
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