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Załącznik nr 11 do ogłoszenia o naborze wniosków nr 4/2022

OŚWIADCZENIE 

DOTYCZĄCE SPEŁNIENIA KRYTERIUM WYBORU OPERACJI 
„KOMPLEMENTARNOŚĆ PROJEKTU”
W związku z ubieganiem się 

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

Nazwa wnioskodawcy

o przyznanie pomocy w ramach poddziałania 19.2 „Wsparcie na wdrażanie operacji w ramach strategii rozwoju lokalnego kierowanego przez społeczność” objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich 
na lata 2014-2020 na realizację projektu pt. 

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

Tytuł projektu

oświadczam, iż projekt

( jest komplementarny z innym działaniem realizowanym lub zrealizowanym w ramach wdrażania LSR LGD „Nasze Roztocze”* (proszę wymienić z jakim)

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

( nie jest komplementarny z innym działaniem realizowanym lub zrealizowanym w ramach wdrażania LSR LGD „Nasze Roztocze”* 

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

            Miejscowość i data



                                      Podpis osoby upoważnionej do
                                                                                                                                                     reprezentowania Wnioskodawcy)
* Odpowiednie zaznaczyć
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„Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich: Europa inwestująca w obszary wiejskie”


