IZJAVA O PARTNERSTVU

za provedbu volonterske akcije pod nazivom _______________________.

Prijavitelj/nositelj je ________________________, a partneri su:


	NAZIV PARTNERSKE ORGANIZACIJE/UDRUGE
	IME I PREZIME OSOBE OVLAŠTENE ZA ZASTUPANJE
	POTPIS I PEČAT

	
	
	

	
	
	

	
	
	


*po potrebi brisati/dodavati retke

Prijavitelj i partner(i) su suglasni da će projekt provoditi sukladno uvjetima #ajmoLAG natječaja i podacima iz prijavnog obrasca. 




								
_________________________________________________
upisati naziv udruge koja je prijavitelj, osobu ovlaštenu za zastupanje i njenu funkciju uz potpis i pečat
