
Załącznik nr 2 do wniosku 

 

 
OŚWIADCZENIE  WNIOSKODAWCY 

 
 
Oświadczam, że w ciągu bieżącego roku nie uzyskałam/em ze środków Państwowego Funduszu 
Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych dofinansowania do likwidacji barier w komunikowaniu się, oraz że  
o udzielenie wsparcia w zakresie objętym wnioskiem nie ubiegam się na terenie innej jednostki samorządu 
terytorialnego (powiatu). 
 
 
Oświadczam, że nie posiadam wymagalnych zobowiązań wobec Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób 
Niepełnosprawnych oraz Powiatu Krasnostawskiego, w szczególności wynikających z niewłaściwie 
zrealizowanych lub nierozliczonych umów dofinansowań. 
 
 
Oświadczam, że otrzymałam/em i zapoznałam/em się z treścią klauzuli informacyjnej RODO. 
 
 
UWAGA ! 

1. O dofinansowanie ze środków PFRON na likwidację barier w komunikowaniu się może ubiegać się 
osoba z niepełnosprawnością, jeżeli ich realizacja umożliwi lub w znacznym stopniu ułatwi 
wykonywanie podstawowych, codziennych czynności lub kontaktów z otoczeniem. 

2. O dofinansowanie ze środków PFRON na likwidację barier w komunikowaniu się może ubiegać się 
osoba z niepełnosprawnością stosownie do potrzeb wynikających z niepełnosprawności. 

3. Dofinansowanie ze środków PFRON na likwidację barier w komunikowaniu się nie przysługuje 
osobie z niepełnosprawnością, która w ciągu trzech lat przed złożeniem wniosku uzyskała 
odpowiednio na ten cel dofinansowanie ze środków PFRON, 

4. Dofinansowanie nie może obejmować kosztów realizacji zadania poniesionych przed przyznaniem 
środków finansowych i zawarciem umowy, 

5. Podstawą dofinansowania ze środków PFRON stanowi zawarta umowa. 

 
 

 
 
 
……………………………….. 

(data i podpis )
 

 


