Zatgcznik nr 5 do wniosku o dofinansowanie w ramach programu ,Aktywny samorzgd”

(dotyczy wszystkich os6b ze znacznym lub umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci, ktére ubiegajg
sie o dofinansowanie z tytutu narzadu stuchu)

OSWIADCZENIE / ZAPOTRZEBOWANIE

Niniejszym oswiadczam, ze ze wzgledu na posiadang dysfunkcje narzgdu stuchu
stanowigcg powdd wydania orzeczenia, komunikuje sie z otoczeniem metodami
wspomagajgcymi/alternatywnymi, a dla prawidtowej komunikacji w trakcie kursu

i egzaminu na prawo jazdy, niezbedne jest dla mnie wsparcie ttumacza migowego.

data i podpis Wnioskodawcy



