[bookmark: _GoBack]FORMULARZ ZGŁOSZENIA
kandydata organizacji pozarządowej lub podmiotu wymienionego w art. 3 ust. 3 ustawy o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie na członka komisji konkursowej
do opiniowania ofert na realizację zadań publicznych z obszaru Pomoc społeczna w 2018 roku 
	Dane dotyczące kandydata na członka komisji konkursowej

	Imię i Nazwisko kandydata
	

	Dane kontaktowe kandydata:
Adres do korespondencji, dane kontaktowe, tel. kontaktowy, e-mail
	

	Nazwa organizacji pozarządowej/ podmiotu wymienionego w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie i adres siedziby (proszę podać pełną nazwę organizacji pozarządowej/ podmiotu)
	

	Funkcja pełniona w organizacji pozarządowej/ podmiocie wymienionym 
w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003r. o działalności pożytku publicznego 
i o wolontariacie
	

	Opis doświadczenia kandydata na członka Komisji Konkursowej w zakresie działalności organizacji pozarządowej/ podmiotu wymienionego w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003r. 
o działalności pożytku publicznego 
i o wolontariacie
	

	Nazwa i numer dokumentu potwierdzającego status prawny organizacji pozarządowej/ podmiotu wymienionego w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie
	

	Deklaruję wolę udziału w pracach komisji konkursowej dla zadania publicznego w obszarze Pomoc spoełczna w 2018 roku na terenie Gminy Krynicy-Zdroju i oświadczam, że:
- wyżej wymienione dane są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym,
- organizacja pozarządowa/ podmiot, której jestem reprezentantem nie będzie brała udziału w konkursie na realizację zadań publicznych w zakresie wspierania i upowszechniania kultury fizycznej  w 2017 roku na terenie Gminy 
Krynicy-Zdroju,
- wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb rekrutacji i uczestnictwa w komisji konkursowej zgodnie z ustawą z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (j.t. Dz. U. z 2016r., poz. 922)




……………………………………….						……………………………………………
(miejscowość i data)							(czytelny podpis kandydata)
Organizacja ………………………………………………………………………… zgłasza jako swojego kandydata do
                                                (nazwa organizacji)
 
komisji konkursowej …………………………………………………………………………………………………………
                                                       (imię i nazwisko)

……………………………………….					……………………………………………………
(miejscowość i data)						(podpis i pieczęć osoby upoważnionej  do 
                                                                                                                                                     reprezentowania organizacji)
