FORMULARZ ZGEOSZENIA KANDYDATA
DO RADY SENIOROW GMINY MIEROSZOW

1. Imig¢ i nazwisko:

DANE KANDYDATA

.....................................................................................................................................

2. Informacje o kandydacie i dane kontaktowe kandydata:

Data urodzenia

Adres zamieszkania

Numer telefonu

Adres e-mail

Uzasadnienie zgloszenia

(proszg¢ przedstawi¢  krotka
charakterystyke osoby oraz
do$wiadczenie w dziatalnosci

na rzecz seniorow)

.................................................

................................................

miejscowos¢, data podpis kandydata
OSWIADCZENIE KANDYDATA
Ja nizej podpisany/na (imi¢ 1 NAZWISKO) .....coveeiiiiiiicieiieiicecececec e 5
zamieszkaly/ta W ........cccovvevienininnnn. PIZY Ul ettt ettt nr domu
........................ o$wiadczam, ze wyrazam zgod¢ na kandydowanie do Rady Senioréw Gminy

Mieroszow.

Oswiadczam, ze zapoznalem/am si¢ ze Statutem Rady Senior6w Gminy Mieroszéw przyjetym

uchwala Nr LX1/288/18 Rady Miejskiej Mieroszowa z dnia 31 pazdziernika 2014 r. oraz akceptuje

jego warunki.

...................................................

miejscowos¢, data

...............................................

czytelny podpis kandydata




Potwierdzam zgodno$¢ danych osobowych i wyrazam zgode na przetwarzanie moich
danych osobowych zawartych w zgloszeniu na potrzeby wyboréw do Rady Senioréw Gminy
Mieroszéw oraz w zwiazku z jej dziatalnoscia, zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie

danych osobowych (t. j. Dz. U. z 2018 poz. 1000 ze zm. ).

........................................................................................................

miejscowo$cC, data ‘ czytelny podpis kandydata

Oswiadczam, ze:
1. Nie bylem(am) karany(a) za przestgpstwo popelnione umy$lnie $cigane z oskarzenia
publicznego lub umyslne przestepstwo skarbowe.

2. Korzystam z pelni praw publicznych i posiadam pelng zdolno$é¢ do czynnosci prawnych.

........................................................................................................

miejscowosc¢, data czytelny podpis kandydata



