
 
 ..…………………………………………..  

Miejscowość, data  

 

 

........................................................  
Imię i nazwisko składającego oświadczenie  

 

 

...........................................................  
PESEL albo kod kraju, numer paszportu lub innego  

dokumentu tożsamości, jeżeli składający oświadczenie  

nie ma obywatelstwa polskiego  

 

 

……………………………….…  
Znak sprawy (wypełnia pracownik ARiMR)  

 

 

……………………………….…  
Numer dokumentu (wypełnia pracownik ARiMR)  

 

 

OŚWIADCZENIE 

 
 

Oświadczam, że jestem współwłaścicielem gruntów objętych wnioskiem o przyznanie pomocy na 

zalesianie złożonym przez Pana/Panią1) ………………………………...…………………….......… 

………………..……………..……………….………………………………………………………  

imię i nazwisko rolnika 

 

numer identyfikacyjny................................................................... albo PESEL/kod kraju, numer 

paszportu lub innego dokumentu tożsamości2)……….……………………………………………… 

i wyrażam zgodę na ich zalesienie.  

 

……………….……………………………………………………  

Czytelny podpis współposiadacza /osoby uprawnionej do  

reprezentowania składającego oświadczenia  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1) Niewłaściwe skreślić.  

2) Wypełnia osoba nieposiadająca obywatelstwa polskiego. 


