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%f N Spoteczenstwa Obywatelskiego

Zgloszenie do udzialu w pracach grupy roboczej przy Minister ds. Spoleczenstwa
Obywatelskiego

1. Imig i nazwisko kandydata/kandydatki

2. Adres i dane kontaktowe kandydata/kandydatki

Adres do korespondencji

Adres mailowy

Nr telefonu

3. Zgloszenie do grupy roboczej. Prosze zaznaczy¢ znakiem ,,x” pole obok nazwy jednej
wybranej grupy do, ktorej kandydat/kandydatka kieruje zgloszenie.

ds. uproszczen prawnych dla NGO

ds. aktywizmu i wolontariatu

ds. partycypacji i dialogu obywatelskiego

4. Dane organizacji zgtaszajacej kandydata/kandydatke*
*W przypadku zgloszenia przez organizacj¢ pozarzadowa lub instytucj¢ nalezy wypetic
wszystkie dane.
*W przypadku zgloszenie przez grupe nieformalna/ruch miejski nalezy poda¢ posiadane dane
(np. Nazwa, adres strony internetowe;j)
*W przypadku zgtoszenia jako niezalezny ekspert nalezy zostawi¢ pola w pkt 4 puste.

Nazwa organizacji

Forma prawna

Nazwa rejestru i numer

Siedziba organizacji

Nr telefonu

Adres mailowy

Czytelne podpisy wraz z pieczatka
(jezeli instytucja ja posiada)
0soby/0s6b upowaznionej/ych
do reprezentowania organizacji
pozarzadowej, zwigzku i
porozumienia organizacji
pozarzadowych lub podmiotu
wymienionego

w art. 3 ust. 3 ustawy
zglaszajacej/go
kandydata/kandydatke.
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UWAGA: W przypadku
organizacji niezarejestrowanej w
KRS prosimy o zalaczenie
dokumentu poswiadczajacego o
sposobie reprezentacji i osobach
uprawnionych.

5. Opis do$wiadczenia kandydata/kandydatki w obszarze grupy roboczej wskazujacy na

posiadanie stosownej wiedzy i m.in. pigcioletniego doswiadczenia w zakresie tematycznym
wskazanej grupy.

6. Przedstawienie kluczowych tematow, jakimi kandydat/kandydatka chcial(a)by zaja¢ sie w
pracach wybranej grupy roboczej.

7. Os$wiadczenie kandydata/kandydatki o wyrazeniu zgody na uczestnictwo w pracach grupy

Ja, nizej podpisany(@).............c.cccoocceeviiiiiiiiiiiniiiiia, oswiadczam, iz wyrazam zgode
na udzial w pracach grupy roboczej przy Minister ds. Spoleczenstwa Obywatelskiego.

Zaswiadczam, ze wszystkie przedstawione powyzej informacje sq zgodne z prawdg.

Miejsce i1 data (czytelny
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8. Oswiadczenie kandydata/kandydatki o niekaralnosci za przestepstwa popelnione umysinie

Ja, nizej podpiSAny(@) ..........ccccccomvoiiiiiiiiiiiiieiieeieeens oswiadczam, zZe nie bylem(am)
karany(a) za przestepstwo popetnione umysinie.

(czytelny podpis)
9. Zalaczniki
- listy rekomendacyjne poswiadczajace doswiadczenie kandydata/kandydatki
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