
Nr wniosku: ………… 

Ustrzyki Dolne, dn. ……… 

 

Wniosek o przystąpienie podmiotu jako Partner  

do Programu „Ustrzycka Karta Dużych Rodzin” 

Dane podmiotu: 

Nazwa firmy: ...............................................................................................  

Imię i nazwisko właściciela: ........................................................................  

NIP/REGON: ..............................................................................................  

Adres siedziby firmy: ..................................................................................  

Nr telefonu i adres e-mail: ...........................................................................  

Adres placówek gdzie będą obowiązywały ulgi i zwolnienia:  

........................................................................................................................ 

Zgłaszam chęć przystąpienia do Programu „Ustrzycka Karta Dużej Rodziny”. 

W ramach prowadzonej działalności deklaruję następujące ulgi i zwolnienia dla 

członków dużych rodzin, będących beneficjentami Programu „Ustrzycka Karta Dużej 

Rodziny”: 

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

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

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

 

………………………………… 

(podpis osoby reprezentującej podmiot)
 


