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Oświadczenie kandydata/ki do projektu  

„Dwa kroki do aktywności” nr: RPLU.11.01.00-06-0018/20 

o byciu osobą niesamodzielną 

 

 

 

Ja, niżej podpisana/y ……………………………...… PESEL……………………......... 

wyrażam chęć uczestnictwa w projekcie „Dwa kroki do aktywności” nr projektu: RPLU.11.01.00-

06-0018/20.  

Jednocześnie uprzedzony/a o odpowiedzialności cywilnej (wynikającej z Kodeksu Cywilnego) 

za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą, oświadczam, że jestem osobą potrzebującą wsparcia 

w codziennym funkcjonowaniu, która ze względu na stan zdrowia/sprawności 

organizmu/niepełnosprawność *, wymaga stałej opieki i/lub wsparcia innych osób w związku z 

niemożliwością samodzielnego wykonywania co najmniej jednej z poniższych czynności dnia 

codziennego (zaznaczyć odpowiedni punkt): 

□ odżywiania 

□ przemieszczania się 

□ pielęgnacji ciała 

□ higieny osobistej i otoczenia 

□ prowadzenia gospodarstwa domowego 

 

 

 

……………………………………………….  

                                                                                                           Podpis Kandydata/ki 

 


