FORMULARZ ZGLOSZENIA KANDYDATOW NA CZLONKOW KOMISJI
KONKURSOWYCH

Dane dotyczace kandydata na cztonka Komisji konkursowe;j:

Imie i nazwisko kandydata na czlonka
Komis;ji:

Data urodzenia (dd/mm/rrrr):

Telefon kontaktowy:

E-mail kontaktowy:

Kandydat jest przedstawicielem
nastepujacych organizacji
pozarzadowych/ podmiotow
wymienionych w art. 3 ust. 3 ustawy
o dziatalnosci pozytku publicznego

1 o wolontariacie:

Deklaruje che¢ udziatu w Komisjach konkursowych w celu opiniowania ofert
ztozonych w otwartych konkursach ofert, ktére beda oglaszane przez Wéjta Gminy
Cieplowody na realizacje zadann w 2018 r.

Potwierdzam prawdziwo$¢ wyzej wskazanych danych i zgodnie z ustawa z dnia 29
sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2016 r.poz.922)
wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych
do realizacji procesu wyboru cztonkéw Komisji konkursowych w otwartych
konkursach ofert.

Data i czytelny podpis
kandydata na czlonka Komisji:

Zglaszamy ww. kandydata na czlonka komisji konkursowej Gminy Cieplowody,
jako reprezentanta naszej organizacji/podmiotu!";

Piecze¢ organizacji/podmiotu*

Podpisy cztonkéw Zarzadu/ oséb
upowaznionych do reprezentagcji
organizacji/ podmiotu na zewnatrz:

* niepotrzebne skreslié



