
 

      
 

 

 

    

 

 
„Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich: 

Europa inwestująca w obszary wiejskie.” 

STOWARZYSZENIE LOKALNA GRUPA DZIAŁANIA                                                  

DORZECZA ZGŁOWI ĄCZKI 

 

Oświadczenie Wójta / Burmistrza* o zgodności operacji ze strategią gminy na 

terenie, której będzie realizowana operacja 

 

Oświadczam, Ŝe projekt  pn.: 

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

mający być przedłoŜony do dofinansowania w ramach wdraŜania LSR przez 

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

i realizowany na terenie gminy..................................................................................................... 

polegający na: 

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

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

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

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

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

jest zgodny/niezgodny* ze Strategią Gminy................................................................................. 

 

 

 

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

 

miejscowość, data                                                                     Podpis Wójta /Burmistrza* 

 

 

* niepotrzebne skreślić 


