Zalacznik do Zarzadzenia Nr 35/2014
Wojta Gminy Kobylanka
z dnia 24 kwietnia 2014 r.

(numer telefonu)
Urzad Gminy Kobylanka
ul. Szkolna -12
73-108 Kobylanka

Zglaszam che¢¢ skorzystania ze §wiadczenia ustug ttumacza PJM, SIM i SKOGN

Wskazuj¢ wybrang metode komunikacji

Jednoczesnie o$wiadczam, iz jestem osobg uprawniong w rozumieniu przepiséw ustawy

z dnia 19 sierpnia 2011 r. o jezyku migowym 1 innych $rodkach komunikowania si¢ ( Dz. U.

z 2011 r. Nr 209 poz. 1243, z 2012 r. poz. 986) oraz osobg niepelnosprawng w rozumieniu ustawy z
dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej 1 spotecznej oraz zatrudnianiu  0sOb
niepetnosprawnych ( Dz. U. z 2011 r. Nr 127 z p6zn. zm.)

(data i podpis)

Jestem swiadomy /ma odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.



(data i podpis)
Adnotacje urzgdowe :



