
Załącznik nr 2 

do Zarządzenia 32/2024 

Wójta Gminy Karniewo 

z dnia 8 maja 2024r. 

 

Formularz zgłoszeniowy kandydata na członka Gminnej Rady Seniorów w Karniewie 

 

I. Dane kandydata 

1. Imię i Nazwisko kandydata: ............................................................................................ 

2. Dane kontaktowe kandydata: 

Adres zamieszkania 
 

Adres do korespondencji 
(podać w przypadku, gdy jest inny niż 

adres zamieszkania) 

 

PESEL 
 

Nr telefonu  

Adres e-mail 
 

 

3. Oświadczenie kandydata o wyrażeniu zgody na kandydowanie: 

Ja niżej podpisany (-a) ......................................................................................... oświadczam, 

że wyrażam zgodę na kandydowanie na członka Gminnej Rady Seniorów w Karniewie 

Jednocześnie oświadczam, że dane zawarte w niniejszym formularzu są zgodne ze stanem 

prawnym i faktycznym. 

 

 

 

 

II. Uzasadnienie zgłoszenia (krótka charakterystyka kandydata uzasadniająca 

zgłoszenie) 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

(miejscowość, data) 

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

(czytelny podpis kandydata) 



LISTA POPARCIA 

Kandydata na członka Gminnej Rady Seniorów w Karniewie 

 

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

(Imię i Nazwisko kandydata) 

 

Lp. Imię i Nazwisko Adres zamieszkania Podpis 

1.  
  

2.  
  

3.  
  

4.  
  

5.  
  

6.  
  

7.  
  

8.  
  

9.  
  

10.  
  

 


