Formularz zgloszeniowy
kandydata na cztonka komisji konkursowych

Dane kandydata na czlonka Komisji Konkursowej

Imig i nazwisko kandydata:

Imig¢ i nazwisko:

Tel. kontaktowy:

Adres e-mail;

Podmiot zgtaszajacy:
(nazwa podmiotu, adres,
tel. kontaktowy)

Wyrazam zgod¢ na udzial w pracach komisji konkursowych powolywanych przez Burmistrza
Miasta i Gminy Wieliczka do opiniowania ofert zlozonych w otwartych konkursach ofert na
realizacj¢ zadan publicznych.

(miejscowosc, data) (podpis)

Zapoznali$my si¢ z zasadami udziatu przedstawicieli organizacji pozarzagdowych/podmiotow
wymienionych w art. 3 ust. 3 ustawy o dziatalno$ci pozytku publicznego i o wolontariacie w
komisjach konkursowych.

Zglaszamy ww. kandydata na czlonka komisji konkursowej powolanej przez Burmistrza
Miasta i Gminy Wieliczka.

Podpis (pieczec)
osoby upowaznionej do sktadania o$wiadczen
w imieniu organizacji.




