Imig i nazwisko Powiatowy Urzqd Pracy
w Zorach

Adres zamieszkania

WNIOSEK O SWIADCZENIE UStUG
TLUMACZA PJM, SIM, SKOGN

Na zasadach okreslonych w Ustawie z dnia 19 sierpnia 2011 r. o jezyku migowym i innych $rodkach
komunikowania sie (Dz. U. Nr 209 z 2011 r. poz. 1243).

Osoba uprawniona — osoba doswiadczajgca trwale lub okresowo trudnosci w komunikowaniu sie.
PJM — polski jezyk migowy — nalezy przez to rozumiec¢ naturalny wizualno-przestrzenny jezyk
komunikowania sie oséb uprawnionych.

SIM — system jezykowo-migowy — nalezy przez to rozumie¢ podstawowy srodek komunikowania sie
0s6b uprawnionych, w ktédrym znaki migowe wspierajg wypowiedz dzwiekowo-artykulacyjna.

SKOGN - sposéb komunikowania sie oséb gtuchoniewidomych — nalezy przez to rozumiec
podstawowy Srodek komunikowania sie 0séb uprawnionych, w ktdrym sposéb przekazu komunikatu
jest dostosowany do potrzeb wynikajgcych z tacznego wystepowania dysfunkcji narzadu wzroku
i stuchu.

Zwracam sie z prosbg o wyznaczenie mi terminu wizyty w Powiatowym Urzedzie Pracy w Zorach,
podczas ktdrego bedzie mi potrzebna pomoc ttumacza.

1. Zakres oczekiwanej pomocy — do zatatwienia jakich spraw bedzie potrzebna pomoc:

2. Wybrana metoda komunikowania sie:

ttumacz PIM

ttumacz SIM

ttumacz SKOGN
3. Planowany termin wykonania SWiadCzenia: .......ccceveieiieserinicrieest e st
4. Nrtelefonu (w tym od osoby upowaznionej do kontaktOw): ..........ceceevereeeeeveinecrecreceiereee e
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6. Orzeczenie o niepetnosprawnosci osoby uprawnionej: posiadam, nie posiadam.

Z0ry, dNid....ceceeeeee e Podpis 0S0bY UPrawnioNgj.......cuceeeveeeeceeseesieseseeeeseennans

*Skresli¢ niepotrzebne.



