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FUNDACJA JIM
UL. TATRZAŃSKA 105
93-279 ŁÓDŹ

Wpisz KRS
0000127075

Przekazując 1,5% dajesz szansę!

Maks ma zdiagnozowany Zespół Aspergera , choruje na
astmę , alergie , epilepsję, niedoczynność tarczycy.
Pojawiające się zaburzenia wymagają dalszej diagnostyki.
Jest na diecie bezglutenowej i bezmlecznej. Uczestniczy w
wielu zajęciach rehabilitacyjnych i terapeutycznych .
Bardzo dziękujemy wszystkim za pomoc - rodzice.

PRZEKAŻ DAROWIZNĘ
NR KONTA
23 1030 1508 0000 0008 1718 0035
TYTUŁ PRZELEWU
2865 MAKSYM LEWANDOWSKI 


