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ZAŁĄCZNIK NR 4
do Regulaminu Uczestnictwa w Projekcie GMINA KAZIMIERZ DOLNY DLA SENIORÓW 
……………………………………………
miejscowość, data
………………………………………………………..

pieczęć biura

DECYZJA O PRZYZNANIU WSPARCIA 
W RAMACH REALIZCJI PROJEKTU GMINA KAZIMIERZ DOLNY DLA SENIORÓW
Pan/Pani (imię i nazwisko uczestnika projektu) ……………………………………………………………………,

PESEL: ………………………………, zamieszkały/a ……………………….…………………………………,
otrzymuje uprawnienia do korzystania w ramach realizowanego projektu GMINA KAZIMIERZ DOLNY DLA SENIORÓW z następującego wsparcia:

· Korzystanie z usług DZIENNEGO DOMU POMOCY 

· Uczestniczenie w zajęciach organizowanych w ramach CENTRUM AKTYWNEGO SENIORA

· Korzystanie z form wsparcia środowiskowego w miejscu zamieszkania


……………………………………………………………

                                                                           (pieczęć, imię i nazwisko osoby upoważnionej do podpisania Umowy w imieniu Biura)
Projekt GMINA KAZIMIERZ DOLNY DLA SENIORÓW 
współfinansowany z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Osi Priorytetowej 11 Włączenie społeczne 11.2 Usługi społeczne i zdrowotne w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego na lata 2014 – 2020
 NR PROJEKTU: RPLU.11.02.00-06-0090/20

