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Miasto Pita

ZGtOSZENIE CH ECI SKORZYSTANIA Z POMOCY TLUMACZA JE ZYKA
PJM, SIM | SKOGN

1. Oznaczenie WNIOSKOUAWCY: .......ccciiiiiiiiee e
(nazwisko i img, nazwa)
2. Oznaczenie Mi€jSCaA ZAMIESZKANIA: ..........uuuuuuruiiiiiiiiieiiiiireter e eesassaeteseeeesaeasareeresaresarrreeeeeees
(miejsce zamieszkania wnioskodawcy)
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4. Zgtaszam chedéskorzystania W dniu ..........ccccceeeeeeeiiieiceeciesie . 1.2 pOMoOCy  thumacza
jezyka migowego podczas zatatwiania spraw wedzie Miasta Pity w Wydziale/Biurze ...............

5. Jako metoe metodekomunikowania wybierarfi:

polski ezyk migowy (PJM)

system ¢zykowo-migowy (SIM)

sposob komunikowaniagsoséb gtuchoniewidomych (SKOGN)

Y'w przypadku zgtoszenia pogzelektronicznalub tradycyjngnalezy zabra ze sobgorzeczenie
0 niepetnosprawnas w dniu zatatwiania sprawy w UM z udziatem ttumacza.

2 zakreli¢ whasciwy kwadrat krzyykiem.
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