Prilohaé¢. 6 Zmluvy o poskytnuti NFP

HLASENIE O ZA CATIi REALIZACIE PROJEKTU !

Nazov prijimatera:
Nazov projektu:
Kod projektu /ITMS/:

Aktivity na projekte(ndzov projektuzacali dia DD.MM.RRRR:

Podpis:
Meno a priezvisko Statutarneho organu/zasttipeiiimatéa

1 T.j. Z&atie prac na Projekte
2 Nehodiace sa pe@rknite



