
…......................................................... 
    Pieczęć LGD „Mazurskie Morze” 
 
 
 
 

Imię i nazwisko wnioskodawcy.................................................................................................................. 

Adres wnioskodawcy:................................................................................................................................ 

Telefon kontaktowy: ….............................................................................................................................. 

Seria i numer dokumentu tożsamości wnioskodawcy: ............................................................................ 

Potwierdzenie zło żenia wniosku/odwołania* w 

konkursie………………………………………………………………………………………………………… 

Lokalna Grupa Działania „Mazurskie Morze” potwierdza terminowe złożenie wniosku/odwołania* pn. 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………, w ramach konkursu wyboru operacji w ramach 

działania „Wdrażanie lokalnych strategii rozwoju”. 

Data i godzina złożenia wniosku/ odwołania* : ……………………………………………………………... 

. 

Złożone dokumenty: 

1................................................................................................................................................................. 

2................................................................................................................................................................. 

3................................................................................................................................................................. 

4................................................................................................................................................................. 

5................................................................................................................................................................. 

6................................................................................................................................................................. 

7................................................................................................................................................................. 

8................................................................................................................................................................. 

9................................................................................................................................................................. 

10............................................................................................................................................................... 

 

Potwierdzenie złożenia wniosku/odwołania* zostało sporządzone i podpisane w 2 jednobrzmiących 

egzemplarzach, z których jeden otrzymuje wnioskodawca, a drugi Biuro LGD. 

 

 

……………………………. …...............     .......................................................... 

Data i czytelny podpis       Data i czytelny podpis 

       osoby przyjmującej wniosek              osoby składającej wniosek 

 

 

 

*niepotrzebne skre ślić 


