FORMULARZ ZGLOSZENIA KANDYDATA
NA CZLONKA KOMISJI KONKURSOWEJ

Dane dotyczace kandydata na czionka Komisji Konkursowej

Imie i nazwisko kandydata na cztonka
Komisji Konkursowej:

Data urodzenia (dd/mm/rrrr):

Telefon kontaktowy:

E-mail kontaktowy:

Kandydat jest przedstawicielem
nastepujgcych organizacji pozarzgdowych/
podmiotéw wymienionych w art. 3 ust. 3
ustawy o dziatalnosci pozytku publicznego
i o wolontariacie:

Deklaruje che¢ udziatu w Komisji Konkursowej w celu opiniowania ofert ztozonych w
otwartym konkursie ofert, ogtoszonym przez Dyrektora Powiatowego Urzedu Pracy w
t ukowie na realizacje zadan publicznych w Programie Aktywizacja i Integracja.

Data i czytelny podpis
kandydata na cztonka Komisji
Konkursowej:

Oswiadczamy, ze nasza organizacja/podmiot nie bedzie ubiegata/t sie o dotacje w ramach
otwartego konkusu ofert na realizacje zadan publicznych w ramach Programu PAI .
Zgtaszamy ww. kandydata na czionka Komisji Konkursowej w Powiatowym Urzedzie
Pracy w Lukowie jako reprezentanta naszej organizacji/podmiotu*:

Piecze¢ organizacji/podmiotu*®

Podpisy cztonkéw Zarzgdu/
0sOb upowaznionych

do reprezentacji organizacji/
podmiotu na zewnatrz:

* niepotrzebne skresli¢




