









Załącznik do wniosku

1.
Nazwisko i imię animatora

2.
Nazwa klubu, szkoły lub ośrodka zgłaszającego - dokładny adres i telefon

3.
Rodzaj niepełnosprawności uczestników grupy

	upośledzenie umysłowe
	

	upośledzenie wzrokowe
	

	upośledzenie słuchowe
	

	upośledzenie ruchowe
	

	razem:
	


4.  Miejsce i termin (dni i godziny ) prowadzenia zajęć.
	Dni tygodnia
	Godziny zajęć
	Liczba

 zawodników 
	Miejsce zajęć 

(dokładny adres)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


5.
Liczba uczestników zajęć.


6.
Instytucja zapewniająca  drugą część wynagrodzenia

	Klub sportowy
	

	Samorząd lokalny
	

	Samorząd powiatowy
	

	Sponsor – jaki?
	

	Inny: SZS, LZS, Salos, MOS, MDK
	


Podpis animatora

