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w zwigzku z przystgpieniem do projektu p.n. , Do integracji jeden krok - | edycja”

oswiadczam, ze jestem osoba potrzebujgca wsparcia w codziennym funkcjonowaniu - ze wzgledu
na stan zdrowia wymagam opieki lub wsparcia w zwigzku z niemoznoscia samodzielnego

wykonania co najmniej jednej z podstawowych czynnosci dnia codziennego.

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych o$wiadczen wynikajace z art. 297 § 1
ustawy z dnia 6 czerwca 1997. Kodeks karny (Dz. U. z 2016 r., poz. 1137) oswiadczam, ze powyzisze

dane s3 zgodne z prawda.

miejscowos¢, data podpis oswiadczajgcego



