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(adres)

WNIOSEK

Zwracam sie z prosbg o przyznanie mi .............. godzin ustug w ramach programu ,,Asystent

Osobisty Osoby z niepetnosprawnoscig”dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego- edycja 2025.

(podpis osoby niepetnosprawnej/opiekuna prawnego)

Program Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej
»Asystent Osobisty Osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025
Finansowany ze srodkéw Funduszu Solidarnosciowego



