Zatgcznik nr 7 do formularza wniosku w ramach programu ,,Aktywny samorzgd”

Oswiadczenie dot. koniecznosci korzystania z ustug tlumacza

jezyka migowego

(adres: migjscowosc, nr kodu, ulica, nr domu, nr mieszkania)

Oswiadczam, iz w efekcie dysfunkcji narzadu stuchu komunikuje sie z otoczeniem
metodami wspomagajgcymi/alternatywnymi, a dla prawidtowej komunikacji w trakcie kursu i

egzaminu na prawo jazdy, wymagam wsparcia w formie ustug ttumacza jezyka migowego.

Data i podpis osoby skiadajgcej oswiadczenie



