Zalacznik nr 3

Imie i nazwisko
Oswiadczenie

W zwiazku ze zlozong przeze mnie ofertg na przeprowadzenie zaje¢ z samoobrony dla
senior6w z Gminy Malczyce wyrazam zgode na udostepnienie Wojewodzie Dolnoslgskiemu
dokumentacji potwierdzajgcej uprawnienia do prowadzenia zajg¢ w celu weryfikacji
zgodnosci posiadanych kwalifikacji.
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