FUNDACJA e
p Odal’U] Najmniejsza pomoc znaczy wiecej

Nad Z'E)e niz najwieksze checi

Zatgcznik nr 1 do umowy..........c.eeeee

(D7 ] -

Imie i nazwisko Uczestnika projektu:....ccoovviviiiiiiiiiiiiiiiicicins e,
Oswiadczenie dot. nieobecnosci

Oswiadczam, ze W dNil....ccceecereeeeeiiiinneeeinninns z przyczyn rodzinnych / zdrowotnych / urzedowych /
losowych* nie mogtem/mogtam* uczestniczy¢ w
ZAJECIACR i , prowadzonych w ramach projektu
»Dziatajmy Razem”.
W zataczeniu przekazuje dokument potwierdzajacy ww. wydarzenie.
(podpis Uczestnika projektu) (data) (zatwierdzenie...)

*niepotrzebne skresli¢
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Ncrodowy Instytut Wolnosci

Sfinansowano przez Narodowy Instytut Wolnoéci - Centrum Rozwoju Spoleczenstwa Obywatelskiego ze srodkow ~ Centrum Rozwoiu Spoleczefistwa Obywatelskiego
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