UPOWAŻNIENIE

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

(pełna nazwa organizacji)

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

(adres)

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

(telefon, faks, e-mail)

upoważnia następującego przedstawiciela do reprezentowania ww. organizacji 
na spotkaniu Ostródzkich Organizacji Pozarządowych w dniu 17.06.2021 r.
........................................................................................................................

(imię i nazwisko)

Potwierdzenie statutowych organów organizacji:

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

       (czytelne podpisy właściwych członków władz organizacji, wraz z podaniem pełnionej funkcji)

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

       (miejscowość, data)



                     (pieczęć organizacji)


Oświadczenie kandydata1

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

(imię i nazwisko)

Oświadczam, że wyrażam zgodę na kandydowanie 
do Ostródzkiej Rady Organizacji Pozarządowych w wyborach w dniu 17.06.2021 r.
………………………………..                                                  …………………………..

          (miejscowość, data)                                                                                    (podpis kandydata)                          
Potwierdzenie statutowych organów organizacji:

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

(czytelne podpisy właściwych członków władz organizacji, wraz z podaniem pełnionej funkcji)

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

        (miejscowość, data)



                   (pieczęć organizacji)

1Wypełnić w przypadku reprezentowania danej organizacji przez inną osobę i kandydowania do Ostródzkiej Rady Organizacji Pozarządowych innej osoby lub w przypadku nieobecności na spotkaniu wyborczym w dniu 17.06.2021 r. osoby kandydującej 
do Ostródzkiej Rady Organizacji Pozarządowych.

