Zatgcznik nr 1 do ogloszenia
Starosty Powiatu Zywieckiego
z dnia 23 pazdziernika 2023r.

Karta zgloszenia kandydata .
do Powiatowej Spolecznej Rady ds. Os6b Niepelnosprawnych w Zywcu
na czteroletnia kadencje w latach 2024-2027.

1. Organizacja zglaszajaca kandydata (nazwa, adres, telefon, e-mail, nr KRS lub nr innego
dokumentu wraz z nazwa rejestru wlasciwego):

2. Dane kandydata (imi¢ i nazwisko):

3. Gléwne dziedziny prowadzonej dzialalnos$ci:

4. Uzasadnienie kandydatury:




Podpisy os6b reprezentujacych organizacje/jednostke zglaszajaca kandydata na czlonka
Powiatowej Spolecznej Rady ds. Oséb Niepelnosprawnych w Zywcu (wymagane czytelne
podpisy oséb statutowo uprawnionych lub upowaznionych do reprezentowania
podmiotu):

Pieczeé organizacji/jednostki miejscowos¢, data

1. Wyrazam zgode na powolanie mnie w sktad Powiatowej Spotecznej Rady ds. Osob
Niepetnosprawnych w Zywcu.

2. Oswiadczam, ze zapoznatam/em si¢ z klauzula informacyjng dotyczacg przetwarzania
danych osobowych w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Zywcu. Klauzula
dostepna jest na stronie internetowej PCPR w Zywcu.

Miejscowosé¢, data czytelny podpis kandydata



