WNIOSEK O NADANIE LUB POTWIERDZENIE UPRAWNIEN*

DO PRZEKAZYWANIA, PODPISYWANIA/ZATWIERDZANIA SPRAWOZDAN RZECZOWO -
FINANSOWYCH ORAZ DO SKtADANIA WNIOSKOW O SRODKI WEDtUG ALGORYTMU DO
PFRON
DLA REALIZATORA ROZSZERZONEGO JST
W SYSTEMIE SOW

Dane powiatu:

Nazwa powiatu:

Numer NIP:

Wojewddztwo:

Dane Realizatora Rozszerzonego:

Imie:

Nazwisko:

E-mail stuzbowy?:

Numer telefonu:

(data, pieczatka i podpis Starosty lub Prezydenta Miasta)

! Niepotrzebne skreslic.
2 Nalezy podac¢ adres e-mail, do ktorego dostep posiada tylko i wytacznie osoba uprawniona. Adres e-mail bedzie osobistym
loginem dostepu osoby uprawnionej do Systemu SOW.



