Oswiadczenie:

Oswiadczam, iz posiadam 20 % wymaganego wkladu wlasnego.

Oswiadczam , Ze nie mam zaleglos$ci wobec Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb
Niepelnosprawnych oraz nie bylem/am w ciagu trzech lat przed zlozeniem wniosku strona
umowy o dofinansowanie ze Srodkow PFRON i rozwiazanej z przyczyn lezacych po mojej
stronie.

W przypadku gdy wlasciwa jednostka organizacyjna samorzadu terytorialnego poweZmie
watpliwosci odno$nie do podanych we wniosku o dofinansowanie danych, w szczegélnosci co do
wysokosci dochodow i liczby osob pozostajacych we wspolnym gospodarstwie domowym,
majacych wplyw na przyznanie dofinansowania, wzywa wnioskodawce do zltozenia w
wyznaczonym terminie, nie dluzszym niz 14 dni, liczac od dnia otrzymania wezwania, wyjasnien
w sprawie lub dostarczenia niezbednych dokumentow.

W przypadku wykrycia faktu wprowadzenia w blad organu rozpatrujacego wniosek, podania
nieprawdziwych informacji, zobowiazuje si¢ do zwroty pelnej kwoty udzielonego
dofinansowania wraz z odsetkami w wysokosci ustawowej, naliczconymi od dnia wykonania
przez PCPR platnosci tego dofinansowania, w terminie wskazanym przez Powiatowe Centrum
Pomocy Rodzinie w Braniewie.

Przyjmuje do wiadomosci, Ze niniejszy wniosek zostanie rozpatrzony po otrzymaniu $rodkéw
finansowych z Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepelmosprawnych i po podjeciu
uchwaly przez Rade Powiatu Braniewskiego o podziale Srodkéw na zadania z zakresu
rehabilitacji zawodowej i spolecznej osob niepelnosprawnych na rok 2024

data i podpis wnioskodawcy (opiekuna prawnego)



