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WNIOSEK O SKIEROWANIE DO UCZESTNICTWA W ZAJECIACH

PROWADZONYCH PRZEZ CENTRUM INTEGRACJI SPOLECZNEJ W MYStOWICACH

Whnioskodawca:

(imie i nazwisko wnioskodawcy/przedstawiciela ustawowego lub piecze¢ adresowa instytucji
wnioskujgcej zgodnie z art. 12 ustawy o zatrudnieniu socjalnym)
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data i podpis wnioskodawcy
Wyrazam zgode na uczestnictwo w zajeciach prowadzonych przez Centrum Integracji
Spotecznej w Mystowicach na zasadach okreslonych przez Centrum w Indywidualnym

Programie Zatrudnienia Socjalnego.

data i podpis wnioskodawcy

CENTRUM INTEGRACJI SPOtECZNEJ W MYStOWICACH
Projekt dofinansowany ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach Fundusze Europejskie dla Slgskiego 2021-2027
(Europejski Fundusz Spoteczny+)
dla Priorytetu: FESL.07.00-Fundusze Europejskie dla spoteczeristwa
dla Dziatania: FESL.07.02-Aktywna integracja



