ZGtOSZENIE UCZESTNICTWA
w Programie ,Korpus Wsparcia Senioréw”

na rok 2026 dla mieszkaricéw Gminy Krasniczyn.
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1. Chce/ nie chce* uézestniczyé w Programie ,Korpus Wsparcia Seniorow”
na rok 2026 dla mieszkaincéw Gminy Krasniczyn — ustuga Teleopieki
Modut Il - forma opieki na odlegtos$¢ za pomocg opaski bezpieczenstwa.

2. Chce/ nie chce* uczestniczy¢ w Programie ,Korpus Wsparcia Seniorow”
na rok 2026 dla mieszkanncdw Gminy Krasniczyn — ustuga opiekuricza
sgsiedzka — Moduf |

3. Zostatem poinformowany/a, ze w/w Program realizowany jest w zwigzku
z Programem Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki Spofecznej ,Korpus
Wsparcia Senioréw” na rok 2026.
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