FORMULARZ ZGE.OSZENIA KANDYDATA DO HRUBIESZOWSKIEJ RADY SENIOROW

I. DANE KANDYDATA

1. Imie i nazwisko:

2. Informacje o kandydacie i dane kontaktowe kandydata:

Adres zamieszkania

Numer telefonu (uznaniowo)

Adres e-mail (uznaniowo)

Informacja o kandydacie

OSWIADCZENIA KANDYDATA

T /<] 01016 10 T 1)/ N ,
(imie i nazwisko kandydata)
zamieszkaty/ta w Hrubieszowie przy ul. .........ccoooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii nr domu..........
nr mieszkania ...... oSwiadczam, ze wyrazam zgode na kandydowanie do Hrubieszowskiej Rady
Seniorow.
(miejscowosc, data) (czytelny podpis kandydata)

Oswiadczam, ze korzystam z pelni praw obywatelskich.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis kandydata)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w zgloszeniu na potrzeby
wyborow do Hrubieszowskiej Rady Senioréw oraz w zwiazku z jej dziatalnoscia.

(miejscowosc, data) (czytelny podpis kandydata)




