Zatacznik nr 2

do Regulaminu rekrutacji i udziatu

w Programie ,, Korpus Wsparcia Senioréw” na rok 2025
dla mieszkaricow Gminy Kedzierzyn-Kozle

- Modut I

UPOWAZNIENIE DO REPREZENTOWANIA ODBIORCY WSPARCIA

Ja, NIZEJ POAPISANY/@ ... et st e e e et e e e e e aae e
nazwisko i imie Odbiorcy wsparcia
UdZIElam UPOWAZNIENIA ........oeiiiiiiiiiee et e e et e e e e s e e e e e e saaae e e e e s s saseaeeeeeanns
nazwisko i imie osoby upowaznionej
ZAMIESZKAEIMUY/E] ...ttt e s e et e e e e aa e e aae e
adres zamieszkania osoby upowaznionej
legitymujacemu/ej sie dowodem 0sobistym Nr.............cccocoiiiiiiiiiiicce e

nr dowodu osobistego osoby upowaznione;j

do wystepowania w moim imieniu w zatatwianiu spraw zwigzanych z moim udziatem
w Programie ,,Korpus Wsparcia Senioréw” na rok 2025 — Modut Il w zakresie: podpisania
umowy Swiadczenia ustug oraz odbioru i zwrotu opaski monitorujgce;j.

Kedzierzyn-Kozle, dnia ......cccoccmriiiiiiiiiiiieeeeeceee e,

podpis osoby upowaznionej



