Załącznik nr 6 do 
Formularza zgłoszeniowego kandydata 
na Członka Komitetu Rewitalizacji
OŚWIADCZENIE
o reprezentacji przez daną organizację pracodawców/przedsiębiorców co najmniej
10 podmiotów, działających na obszarze rewitalizacji Wałbrzycha¹
	Ja niżej podpisany/a
	....................................................................................
(imię i nazwisko)

	oświadczam, że
reprezentuję ...........................................................................................................................................
(nazwa organizacjizrzeszającej pracodawców/przedsiębiorców)
która zrzesza co najmniej 10 podmiotów gospodarczych na obszarze rewitalizacji miasta Wałbrzycha

	.....................................................................................................................................................................
(nazwa organizacjizrzeszającej pracodawców/przedsiębiorców)

	..............................................................................
(adres siedziby organizacji)
	....................................................................................
(adres miejsca prowadzenia działalności, jeżeli jest inny niż adres siedziby)

	..............................................................................
(numer KRS)
	....................................................................................
(numer REGON)

	..............................................................................
(miejscowość, data)
	....................................................................................
(czytelny podpis)


__________________
¹ Obszar rewitalizacji został wyznaczony uchwałą nr XIX/285/2016 z dnia 29 marca 2016 roku Rady Miejskiej Wałbrzycha w sprawie wyznaczenia obszaru zdegradowanego i obszaru rewitalizacji miasta Wałbrzycha (Dz. Urz. Woj. Dolno. z 2016 r. poz. 1767)
