ZALACZNIK DO WNIOSKU O DOFINANSOWANIE: ZAOPATRZENIA W SPRZET REHABILITACYJNY
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CEL DOFINANSOWANIA:

Nalezy min. opisa¢:
e  Potrzeby dotyczace rehabilitacji w warunkach domowych, wynikajace z niepetnosprawnosci:

o oczekiwane efekty rehabilitacji w warunkach domowych przy uzyciu sprz¢tu rehabilitacyjnego, ktorego dotyczy wniosek —
podaé konkretne przyklady.

Podpis wnioskodawcy



