0?2 . ..
Formularz dofinansowania rehabilitacji 3 fundacja przyjaciotka

DATA:
Pola oznaczone symbolem nalezy obowigzkowo | (wpeinia fundacja)
wypetni¢! NR WNIOSKU:

(wypetnia fundacja)

1. Dane osobowe

* Imie i nazwisko dziecka, ktérego dotyczy pha:

* Imi¢ | nazwisko rodzica lub opiekuna:

» Data urodzenia dziecka (rrrr-mm-dd): / /
Ulica:

* Adres zamieszkania: Kod: -
Miasto:

* Numer telefonu:

Adres e-mail:

* Problem zdrowotny:

Dodatkowe schorzenia:

O brak

O lekki

O umiarkowany
O znaczny

* Stopieh niepetnosprawni:

O rehabilitacja

O turnus rehabilitacyjny

i _ - nazwa érodka:
* Cel dofinansowania:

O leczenie
O sprzt medyczny i rehabilitacyjny




* Doktadny koszt:

+ Czy wychowuje Pan(i) dziecko samotnie?

3. Sytuacja rodzinna

zt

O tak O nie

* Czy dziecko ma niepetnosprawne rotsteo?

O tak O nie

* Czy jest Pan(i) dla dziecka rodzicem adopcyjnym

20 tak 0O nie

* Czy jest Pan(i) dla dziecka opiekunem gastym?

O tak O nie

4. Sytuacja finansowa(rodziny zas{pcze niespokrewnione i rodzinne domy dziecka nisznu

wypeia sekcji 4)

* Liczba os6b w gospodarstwie domowym:

* £aczny dochod cztonkéw gospodarstwa domowe
na miesic:

go zt

* - Z pracy zarobkowej

Dodatkowe informacje, ktore mggvptynac
na decyazj:

* Zalczniki:
(zaznaczy zahczone dokumenty)

7. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Ja wyej podpisany/a wyream zgod@ na przetwarzanie danych
osobowych moich i dziecka wymienionych w formularzu
zgloszeniowym, przez administratora danych Furdacj
Przyjaciotka z siedzibw Warszawie, przy ul. Wiejskiej 19. Dar|
moa by¢ udostpnione innym podmiotom w ramach procesu
pomocy dzieciom chorym i niepetnosprawnynmwiadczam
takze, ze wszystkie informacje podane w zgtoszenipsawdziwe
i upowaniam Fundagj Przyjaciotka do ich weryfikacji.

Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie dany

- dziatalndci gospodarczej zt
- emerytury:
* - Z zasitkow: zt

5. Dodatkowe informacje

6. Zalaczniki

O zawiadczenie lekarskie / karta
informacyjna ze szpitala

O karta informacyjna / opinia z OPS lub PCPR
O zawiadczenie o wysokai dochodow

O informacja o pozostatychrédtach
finansowania

e

Podpis rodzica / opiekuna

osobowych (Dz. U. 1997. Nr 133, poz. 833)




