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Projekt wspétfinansowany ze srodkdw UE w ramach Pomocy Technicznej PROW 2007 — 2013, Schemat Ill Krajowa Sie¢ Obszaréw Wiejskich

WIZYTA STUDYINA ,INSTRUMENTY WSPARCIA ROZWOJU OBSZAROW WIEJSKICH” W IRLANDII

28 lipca — 1 sierpnia 2009 r.

ZGtOSZENIE UCZESTNICTWA - FORMULARZ

PROSIMY WYPE+NIC DRUKOWANYMI LITERAMI

1. DANE UCZESTNIKA

8
10

Imie i nazwisko
LGD

Funkcja

Adres instytuciji

Tel. stuzbowy 9 | Tel. Komérkowy- stuzbowy

E-mail stuzbowy

2. Zasady uczestnictwa w wizycie studyjnej ,Instrum enty wspierania rozwoju obszaréw
wiejskich” w Irlandii, organizowanej przez Urz  gd Marszatkowski Wojewddztwa Mazowieckiego,
w dniach od 28 lipca do 1 sierpnia 2009 r.

1.

2.
3.

o !

Do udziatu w Wizycie uprawniona jest jedynie osokskazana przez/ reprezenita Lokalm Grup
Dziatania z terenu Wojewodztwa Mazowieckiego.

Lokalna Grupa Dziatania nie zgtost do udziatu w Wizycie tylko 1 osgb

W przypadku zakwalifikowania do udzialu w Wizyciezestnik zobowgzany jest do dokonania wplaty
1350 ztna konto wykonawcy ustugi, tytutem pokrycia kosetéransportu lotniczego do Irlandii i z
powrotem. Wohplaty nalsy dokon& w terminie 3 _dni od dnia otrzymania powiadomienia
o zakwalifikowaniu do wzicia udziatu w Wizycie. Kwatta nalezy wptacic na konto:

Lokalna Grupa Dziatania, Zwiazek Stowarzyszé "Partnerstwo Zalewu Zegrzynskiego"

Legionowg, ul. Sikorskiego 11, pok. 413
Konto: Bank Spotdzielczy w Legionowie 95 8013 0006 2001 0011 1285 0002

Po dokonaniu wptatg 350 zt - w przypadku rezygnacji i nie wskazania zpsjgcej osoby nie mma
ubiega sie 0 zwrot ww. kwoty.

Zmiany osoby (wskazania osoby zgstiacej) mazna dokoné najp&niej do dnia21l lipca 2009 r.
Przestanie podpisanego zgloszenia — glfmacztovy lub faksem traktowane jest jako wyemie zgody na
powyzsze zasady.

3. TERMIN NADSYLANIA ZGLOSZE N

Zgtoszenie prosimy przestav terminiedo 10 lipca 2009 rna adres:
Urzad Marszatkowski Wojewodztwa Mazowieckiego
Departament Rolnictwa i Modernizacji Terenow Wiggbk

ul. W.

Skoczylasa 4; 03 — 472 Warszawa

- z dopiskiemWizyta Studyjna w Irlandii

lub

na nr fax,(+22) 59 79 702

Podpis osoby reprezentujgcej LGD



