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Załącznik nr 8 do wniosku o dofinansowanie

…………………………….…………….
(miejscowość i data)
…………………………………………..
…………………………………………..
nazwa i adres partnera/konsorcjanta


Oświadczenia partnerów/konsorcjantów – w przypadku realizacji projektu przez konsorcjum/projektu partnerskiego
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