Wzor

Informacja o sposobie i okresie, w ktérym organizacja wykonywata zadania wigzgce sie ze swiadczeniem poradnictwa obywatelskiego lub zadah wigzgcych

sie z udzielaniem porad prawnych, informacji prawnych lub swiadczeniem nieodptatnego poradnictwa

1. | Nazwa podmiotu ubiegajgcego sie o wpis na liste organizacji pozarzgdowych

uprawnionych do prowadzenia punktéw na obszarze wojewodztwa opolskiego

w zakresie swiadczenia nieodptatnego poradnictwa obywatelskiego

2. | Numer KRS

Siedziba podmiotu (kraj, wojewddztwo, powiat, gmina, miejscowos¢)

4. | Adres (ulica, nr budynku, nr lokalu, miejscowos$¢, kod pocztowy, poczta)

L.p. | Sposéb wykonywania zadania
wigzgcego sie ze swiadczeniem
poradnictwa obywatelskiego lub
Z udzielaniem porad prawnych,
informacji prawnych lub
Swiadczeniem nieodptatnego

poradnictwa

Okres, w ktérym wykonywano
zadania wigzgce sie ze
Swiadczeniem poradnictwa
obywatelskiego lub zadania
wigzgce sie z udzielaniem porad
prawnych, informacji prawnych
lub Swiadczeniem nieodptatnego
poradnictwa (odpowiednie daty
kiedy realizowano zadanie)

Dokumenty potwierdzajgce spetnienie warunku, o ktérym mowa w art. 11d ust.
3 pkt 1 ustawy o nieodptatnej pomocy prawnej, nieodptatnym poradnictwie
obywatelskim oraz edukacji prawnej (Dz. U. z 2021 r. poz. 945) tj. posiadanie
co najmniej dwuletniego doswiadczenia w wykonywaniu zadan wigzacych sie
ze Swiadczeniem poradnictwa obywatelskiego, nabytego w okresie pieciu lat
bezposrednio poprzedzajgcych ztozenie wniosku, lub co najmniej dwuletniego
doswiadczenia w wykonywaniu zadan wigzacych sie z udzielaniem porad

prawnych, informacji prawnych lub swiadczeniem nieodptatnego poradnictwa.

(miejscowosc, data, czytelny podpis wnioskodawcy wraz ze wskazaniem funkcji w organizacji)

Zatgczniki:




