
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY
	DANE DOTYCZĄCE KANDYDATA NA CZŁONKA KOMISJI KONKURSOWEJ

	IMIĘ I NAZWISKO KANDYDATA
	

	NAZWA ORGANIZACJI POZARZĄDOWEJ LUB PODMIOTU WYMIENIONEGO W ART.                 3 UST. 3 USTAWY O DZIAŁALNOŚCI POŻYTKU PUBLICZNEGO, REPREZENTOWANEGO                                    PRZEZ KANDYDATA
	

	ADRES DO KORESPONDENCJI
	

	TELEFON KONTAKTOWY
	

	ADRES E-MAIL
	

	PEŁNIONA W ORGANIZACJI FUNKCJA
	

	PODPIS KANDYDATA NA CZŁONKA KOMISJI
	

	PODPIS OSOBY UPOWAŻNIONEJ                        DO REPREZENTOWANIA ORGANIZACJI / PODMIOTU, REPREZENTOWANEGO                PRZEZ KANDYDATA ORAZ PIECZĄTKA ORGANIZACJI / PODMIOTU
	


………………………………………………………………

miejscowość, data i podpis


