URZAD MIASTA RUDA SLASKA
Pl. Jana Pawta Il 6, 41-709 Ruda Slaska

Numer sprawy (wypetnia urzednik): | |

DEKLARACJA PRZYSTAPIENIA DO PROGRAMU ,,RUDZKA KARTA RODZINY 3+”

NAZWA PODMIOTU

NIP | REGON PODMIOTU NIP: REGON:
Miejscowosc: Kod pocztowy:
ADRES SIEDZIBY Ulica:
PODMIOTU
Numer domu: Numer mieszkania:
IMIE | NAZWISKO
OSOBY REPREZENTUJACEJ
PODMIOT
Imie: Nazwisko:
DANE OSOBY

Numer telefonu:
DO KONTAKTU

E-mail:

Deklaruje przystapienie do Programu ,,Rudzka Karta Rodziny 3+” i sktadam nastepujaca oferte:

DEKLAROWANE ULGlI,
ZNIZKI, SWIADCZENIA ITP.

(piecze¢ podmiotu) (Miejscowos¢, data i podpis osoby reprezentujacej podmiot)




