Zatgcznik nr 2 do wniosku w ramach pilotazowego programu ,,Aktywny samorzad” MODUL Il

OSWIADCZENIA

JAaMIZe] POAPISANY/A. ... e
ZamieSZKaAky/a. ... ... e
niniejszym oSwiadczam, ze:

—nie ubiegam si¢ / ubiegam sie¢* i nie bede / bede sie ubiegal* w 2020 r. odrebnym
wnioskiem o $rodki PFRON na ten sam cel finansowany ze $rodkéw PFRON,

za posrednictwem innego Realizatora (na terenie innego samorzadu powiatowego).

—nie otrzymalem / otrzymalem* w 2020 r.,, na podstawie odrgbnego  wniosku-
dofinansowania, refundacji lub dotacji ze srodkd6w PFRON na cel, ktory bedzie objety

umowg dofinansowania.

— nie otrzymalem / otrzymalem* dofinansowanie (stypendium) na pokrycie kosztow
ksztatcenia wskazanych we wniosku z innych zrodel, tj. ze $rodkow pochodzacych
z budzetu panstwa, z budzetow jednostek samorzadu terytorialnego, ze srodkéw wiasnych

szko6t 1 uczelni oraz z funduszy strukturalnych, lub innych.
—korzystam / nie korzystam * z uslug thumacza jezyka migowego.

—jestem / nie jestem* osoba poszkodowang w 2019 lub 2020 roku w wyniku dziatania

zywiotu lub innych zdarzen losowych.

(miejscowosé, data) (czytelny podpis Wnioskodawcy)

* niepotrzebne skresli¢

Uwagi:

W przypadku, gdy Wnioskodawca korzysta z ustug tumacza jezyka migowego lub jest osobq poszkodowang w 2019 lub
2020 roku w wyniku dziatania zywiotu lub innych zdarzen losowych, zobowigzany jest dolgczy¢ do wniosku stosowne
dokumenty/ zaswiadczenia.



