Zatacznik nr 3

nazwa i adres organizacji pozaadpwej

Deklaracja Oferenta

Zamierzam wykona zadanie publiczne Powiatu Kamskiego w 2018 roku z zakresu
udzielania nieodptatne;j pomocy prawnej pod tytutem:

miejscowad¢, data

podpis osoby upowiaionej / podpisy 0sob upowmionych
do reprezentowania organizacji pozglawej



