Dane osoby zgtaszajacej: @ 00000
(miejscowos$¢ i data)

(nr telefonu)

ZGLOSZENIE ZAMIARU SKORZYSTANIA Z USLUGI TLUMACZA
PJM, SIM LUB SKOGN*

Zgodnie z art.12 ust.1 ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o jezyku migowym
i innych $rodkach komunikowania sie (Dz.U z 2017 r. poz. 1824), zgtaszam che¢
skorzystania z ustugi ttumacza nastepujgcej metody komunikowania sie **

1. Polski jezyk migowy (PJM)
2. System jezykowo migowy (SJM)
3. System komunikowania sie oséb gtuchoniemych (SKOGN),

W celu zatatwienia w Muzeum Stutthof w Sztutowie nastepujgcej sprawy;

Proponuje termin realizacji USTUGI: ........ooiiiiiiiiiiii e
Ustuga on-line zaznacz wtasciwe:

1. W siedzibie Muzeum Stutthof w Sztutowie ul. Muzealna 6, 82-110 Sztutowo

2. W miejscu z ktérego tagczy sie interesant

Jednoczed$nie o$wiadczam, ze jestem osobg uprawniong w rozumieniu
przepisow ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o jezyku migowym i innych srodkach
komunikowania sie (Dz.U. z 2017 r. poz. 1824) oraz osobg niepetnosprawng w
rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej
oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2020 r. poz. 426).

(podpis osoby zgtaszajacej)

* niniejszy formularz stanowi sugerowany wzér zgtoszenia checi skorzystania z ustugi ttumacza

**wiasciwe podkreslic.



