Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Oséb @

Niepetnosprawnych

Projekt pn. ,, Rehabilitacja dzieci i mlodziezy niepetnosprawnej” wspoltfinansowany ze srodkow PFRON

OSWIADCZENIE O NIEKORZYSTANIU ZE WSPARCIA PFRON

Swiadomy(a) odpowiedzialnosci za podawanie informacji niezgodnych z prawda,

Ja nizej podpisany(a) oswiadczam, ze dziecko, ktoérego jestem przedstawicielem ustawowym

lub opiekunem prawnym

imig i nazwisko dziecka
nie uczestniczy ani nie bedzie uczestniczy¢ w trakcie trwania projektu pn. ,,Rehabilitacja dzieci i mtodziezy
niepetnosprawnej” w zajeciach pedagogicznych, integracji sensorycznej, fizjoterapii ani hipoterapii
w ramach projektow finansowanych ze $srodkow pochodzacych z PFRON, zaktadajacym osiagnigcie celu

jakim jest ”zwickszenie samodzielno$ci 0so6b niepetnosprawnych (beneficjentow ostatecznych projektu)”.

miejscowosé i data podpis przedstawiciela ustawowego lub opiekuna prawnego



