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RU02 

 
    , dnia  

      

    

Znak sprawy   
  Nazwa Departamentu ARiMR 

   

  Adres: ulica, nr 

   

  Kod pocztowy, miejscowość 

 

 

 

 

 

Uprzejmie informuję, że na wniosek beneficjenta została rozwiązana Umowa o 

dofinansowanie operacji nr……………………………………. zawarta w dniu …………………. 

pomiędzy SW a: 

.................................................................................................................................................... 
Imię i nazwisko/nazwa  i adres beneficjenta 

 

 

 
  Z poważaniem: 

   

 

  Kierownik jednostki organizacyjnej lub osoba 

upoważniona (imienna pieczęć, podpis) 

 

 

 

 

 

 

 

Załącznik: Kopia wniosku o rozwiązanie umowy o dofinansowanie operacji. 

                                                           

 niepotrzebne skreślić 

 

 

Program Operacyjny „Zrównoważony rozwój sektora 

rybołówstwa i nadbrzeżnych obszarów rybackich 

2007-2013” 

Samorząd Województwa ….  

 

ul. ………….. nr…, , …………….. Miejscowość…. 
 


