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Załącznik nr 6 do Regulaminu Projektu grantowego

……………………, dnia …………………….…….

Oświadczenie 
dotyczące wymiany poszycia dachu wykonanego z eternitu

Ja, niżej podpisany/a
 

……………………………………………........……………………………..….………………………………......................................................................
(imię i nazwisko)

zamieszkały/a w …..……………………….................………………………………………………………….…..…………………….……………………………………………………….
(miejscowość, kod, ulica, nr domu, nr działki)

legitymujący/a się dowodem osobistym seria i numer ……………………………………………............................................................
wydanym przez……….…………………...…………….………………………………………………..……..,  PESEL ……………………………………… nr telefonu ……………………………………………………., adres e-mail: ………………………………………………………………………………………………

w związku ze złożeniem Deklaracji uczestnictwa w projekcie pn. „Odnawialne źródła energii dla mieszkańców Gminy Koszęcin” przygotowywanego przez Gminę Koszęcin planowanego do realizacji w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Śląskiego na lata 2014-2020, Osi Priorytetowej IV Efektywność energetyczna, Odnawialne źródła energii i gospodarka niskoemisyjna, działania 4.1 Odnawialne źródła energii, poddziałania 4.1.3 Odnawialne źródła energii – konkurs w formule grantowej, niniejszym oświadczam, że pokrycie dachowe budynku (aktualnie – eternit) zlokalizowanego pod adresem: ………………………………………………………………………………………….................................................... (nr działki: …………………….; miejscowość:………………………………..…………………), którego jestem właścicielem*/współwłaścicielem*/do którego posiadam prawo do dysponowania nieruchomością* zostanie wymienione w terminie nie późnej niż do dnia 31 grudnia 2018 r.
Oświadczam, że pokrycie dachowe zostanie wymienione na mój koszt zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa.

Dokumentację fotograficzną nowego pokrycia dachowego dostarczę do Urzędu Gminy Koszęcin w terminie do dnia …………………………...
……….………………………………..

Podpis/-y
� W przypadku współwłasności proszę podać dane wszystkich współwłaścicieli


*niepotrzebne skreślić






