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Dane uczestnika Programu:
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Imie i nazwisko, adres zamieszkania

UPOWAZNIENIE FEPZ PODPROGRAM 2024

Ja, nizej podpisany/a upowazniam:

do odbioru artykutow spozywczych (paczki zywnosciowej) i podpisywania
dokumentow przekazania i odbioru tych artykutéw w ramach realizacji Programu

Fundusze Europejskie na Pomoc Zywnosciowa 2021-2027 - Podprogram 2024.

Podpis Uczestnika Podprogramu 2024

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

miejscowos¢, data



