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WNIOSEK O UŻYCZENIE SPRZĘTU WSPOMAGAJĄCO–REHABILITACYJNEGO


Dane osoby ubiegającej się o wypożyczenie Sprzętu:

	Imię i nazwisko
	

	PESEL
	

	Seria i nr dowodu osobistego
	

	Adres
	

	Numer telefonu do kontaktu
	

	Imię, nazwisko, adres, nr telefonu najbliższego członka rodziny (rodzica /opiekuna prawnego lub faktycznego)
	

	Wnioskowany okres
wypożyczenia sprzętu
	
od…………………..…………….……do………………….……….…….


Rozwój usług społecznych świadczonych w społeczności lokalnej na rzecz seniorów 
projekt realizowany w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027




WYKAZ SPRZĘTU REHABILITACYJNEGO DO WYPOŻYCZENIA


	
L.p.
	
Nazwa sprzętu
	
Proszę zaznaczyć „X” w wybranej/wybranych pozycjach

	1.
	Łóżko rehabilitacyjne elektryczne bez materaca
	

	2.
	Materac przeciwodleżynowy
	

	3.
	Wózek inwalidzki
	

	4.
	Kule łokciowe
	

	5.
	Balkonik/chodzik z kółkami
	

	6.
	Ciśnieniomierz naramienny
	

	7.
	Glukometr
	

	8.
	Apteczka medyczna
	

	9.
	Opaska telemedyczna
	







…………………………….………..….	……………………………………..……………..………….……….
/miejscowość, data/	/podpis wnioskującego/rodzica/opiekuna prawnego/
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