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Zaświadczenie

Niniejszym zaświadczam, iż Pan/Pani ……………………………………………………………………………..….
                                                                      (imię i  nazwisko, adres, PESEL) 

……………………………………………………………………………..……………………………………………….
należy do rodziny przeżywającej trudności w pełnieniu funkcji opiekuńczo-wychowawczych, o których  mowa w ustawie  z dnia  9 czerwca  2011  r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej. 
Zaświadczenie wydaje się na prośbę osoby zainteresowanej, w związku z udziałem w warsztatach aktywizacji społecznej organizowanych przez Partnerstwo Lokalna Grupa Działania Bory Tucholskie.

Osoba/podmiot wydający zaświadczenie: …………………………………………………………..

                                                                              ………………………………………………….

                                                                                                   data, podpis
