OSWIADCZENIE ORGANIZATORA TURNUSU REHABILITACYINEGO

(wypetnia organizator turnusu)

Nazwa organizatora i adres z kodem pocztowym

Numer i data waznosSci WPiSU dO reJESTIOW LUIMIUSU.........cccuiieeiecetectee et cee st eeeete e e ste e et eeesraesteesaesaeesreee s pveareens

Potwierdzam mozliwoSE UCZESENICZENIA PaN@/PaN ...t e e e e e et e e et e e et eeeseeeeeseeeeaenees
wraz z opiekunem#*
w turnusie rehabilitacyjnym (JAKIMI?) .. et e e e e s b e e e e b e e e saar e e eeaaeeeeneeesre s s nes

W terminie od.......ocoooveeeiiiiiiiieeeeee s s Lo TR .

w osrodku (nazwa i adres z kodem pocztowym)

Numer i data waznos$ci wpisu do rejestru 0SrOAKa .......c.ccoivciiiiiieieeec e e e nes

Catkowity koszt turnusu dla:

v' 0Osoby niepetnosprawne] ......cccoeeeveeeiiie i zt.,

£ 00 111V o = S
v' Opiekuna osoby niepetnosprawnej*® .......ccccooveeiiiviennnnnn. zt.,

£ 00 111V o = S

Zobowigzuje sie w terminie 21 dni od dnia zakonczenia turnusu, przesta¢ do OPS w Gliwicach
~Informacje o przebiegu turnusu rehabilitacyjnego”, sporzadzona odrebnie dla kazdego
uczestnika korzystajacego z dofinansowania ze $srodkow PFRON. W przypadku rezygnacji
osoby niepelnosprawnej z uczestnictwa w turnusie przed jego rozpoczeciem lub stwierdzenia
w wyniku kontroli razacych uchybien w zakresie realizacji turnusu zobowiazuje sie do zwrotu
100% srodkoéw, ktére przekazat OPS na dofinansowanie uczestnictwa tej osoby i jej opiekuna,
w terminie 7 dni od dnia zakonczenia tego turnusu - na rachunek bankowy OPS w Gliwicach.

Srodki przyznane osobie niepetnosprawnej i jej opiekunowi* prosze przekaza¢ na rachunek bankowy:

*Niepotrzebne skresli¢

Organizator turnusu rehabilitacyjnego przekazuje OPS o$wiadczenia nie pozniej niz na 14 dni
przed dniem rozpoczecia tego turnusu. O dacie przekazania decyduje data wpiywu
oswiadczenia do OPS



