CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
Độc lập – Tự do – Hạnh phúc
GIẤY XÁC NHẬN

Họ và tên: ………………………………………………………………………….

Ngày sinh: ……./………./……../

Số CMND: ……………………….…

Hộ khẩu thường trú:………………………………………………………………..

Con ông/bà: ………………………………………………………………………..

Hiện là đối tượng khuyết tật về: …………………………………………………...

………………………………………………………………………………….…..

Xin học chương trình đào tạo tin học và chỉnh sửa ảnh tại Trung tâm Nghị Lực Sống theo diện ưu tiên đối tượng là người khuyết tật.

	NGƯỜI LÀM ĐƠN
	XÁC NHẬN CỦA UBND XÃ
(ký tên, đóng dấu)


