
Załączniki  

do ogłoszenia Wojewody Wielkopolskiego 

o otwartym konkursie ofert na realizację programu 

w obszarze wsparcia rodziny oraz w obszarze 

wsparcia osób niepełnosprawnych  

 

Załącznik nr 1 

 

Wzór 

OŚWIADCZENIE 

 

 

Oświadczamy, że: 

 

1) w ostatnich dwóch latach realizując zadania publiczne z zakresu pomocy społecznej 

zlecone przez Wojewodę Wielkopolskiego (wymienić wszystkie zadania realizowane 

z dotacji publicznych zlecone w ramach otwartych konkursów ofert z zakresu pomocy 

społecznej): 

....................................................................................................................................................... 

2) rozliczyliśmy się/nie rozliczyliśmy się* terminowo i rzetelnie z otrzymanych na ten 

cel dotacji publicznych; 

3) nie otrzymaliśmy dotacji publicznych przeznaczonych na realizację zadań 

publicznych*. 

 

 

 

 

 

 

 

…………………………………………….. 

(podpisy osób uprawnionych) 

 

 

*niepotrzebnie skreślić 

 

 

 

 

 

 


