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Zaltacznik 1a do regulaminu

Zaswiadczenie lekarskie dla potrzeb udzialu w projekcie
»Aktywny Senior w Gminie Konopnica”

Niniejszym zaswiadczam, iz
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(imig¢ i nazwisko)
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(adres zamieszkania)

PESEL:

Moze uczestniczy¢ w ww. Projekcie oraz spetnia nastepujace kryteria zawarte w regulaminie ww.
Projektu:
1) jest osoba chora przewlekle (posiada 2 lub wigcej chordb przewleklych (np.

2)

sercowonaczyniowe, cukrzyca, nadci$nienie, nowotwoOr obecnie leczony, alergie, astma,
inne; rodzaje przyjmowanych lekow: tabletki, zastrzyki, insulina; rodzaj diety (w tym
PEG);inne
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(spacery, ¢wiczenia fizyczne o niskiej intensywnos$ci) oraz uzytkowania tabletu z
wykorzystaniem multimediow umozliwiajacych komunikacj¢ oraz przekazywanie roznych
form informacji (tekstu, dzwieku, grafiki, animacji, wideo) celem dostarczania
uzytkownikowi potrzebnych informacji;

(data i miejsce) (pieczatka i podpis lekarza)



