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Zatacznik nr 2 do Formularza zgtoszeniowego: Oswiadczenie o stopniu niepetnosprawnosci
Projekt ,,Bez b@rier, bez granic — szkolenia jezykowe i komputerowe dla oséb pracujacych
z wojewaddztwa Slaskiego - Il edycja”

OSWIADCZENIE O STOPNIU NIEPEENOSPRAWNOSCI

w ramach projektu
,Bez b@rier, bez granic — szkolenia jezykowe i komputerowe dla oséb pracujacych
z wojewodztwa Slaskiego — Il edycja”

Ja, nizej podpisana/y

(imie i nazwisko)

w zwigzku z przystgpieniem do Projektu ,Bez b@rier, bez granic — szkolenia jezykowe i komputerowe dla
0soOb pracujgcych z wojewddztwa slaskiego — Il edycja” oswiadczam, ze jestem o0sobg

z niepetnosprawnoscia:

(rodzaj, stopieri)

zgodnie z orzeczeniem wydanym przez:

(nazwa instytucji, adres)

z dnia:

(dzieri, miesiqgc, rok)

data

czytelny podpis Kandydatki/Kandydata

miejscowos¢

Projekt wspoétfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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