Załącznik nr 4  
………………………………
 (miejscowość, data)
…………………………………………….
(dane gminy)
OŚWIADCZENIE O PRZYJĘCIU ŚRODKÓW Z FUNDUSZU PRACY
W związku z zakwalifikowaniem do dofinansowania w ramach Resortowego programu „Aktywne Place Zabaw” 2025 wniosku złożonego przez: …….......................................................................................................
(nazwa wnioskodawcy)
oświadczam, że przyjmuję środki z Funduszu Pracy na realizację zadania w:
………………………………………………………………………………………………………………………
(nazwa instytucji, adres)
w wysokości …………………zł  (słownie: …………………………………………………….. złotych 00/100). 






                   

……………………………………    
(podpis składającego wniosek lub osoby upoważnionej)
………………………………………….

(podpis  skarbnika lub osoby upoważnionej)
