ZARZADZENIE NR OR-1.0050.72.2018
PREZYDENTA MIASTA WODZISELAWIA SLASKIEGO

z dnia 20 lutego 2018 r.

w sprawie ogtoszenia naboru do Wodzistawskiej Rady Senioréw

Na podstawie art. 30 ust.1 oraz art. 5¢c ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym (t.j. Dz.U.
72017 poz.1875 ze zmianami) oraz § 3 ust. 1 12 Statutu Wodzistawskiej Rady Seniorow nadanego Uchwala nr
XXXVI1/376/17 Rady Miejskiej Wodzistawia Slaskiego z dnia 29 listopada 2017 roku w sprawie powotania
Wodzistawskiej Rady Seniordw oraz nadania jej statutu.

§1.
1. Oglaszam nabor na cztonkéw Wodzistawskiej Rady Seniorow.
2. Termin zakonczenia naboru ustalam na 30 marca 2018 roku.

3. Ustalam wzor formularza zgtoszenia kandydata na czlonka Wodzistawskiej Rady Seniorow oraz wzor listy
0soOb popierajacych kandydata stanowigcych zatgcznik 1 12 do niniejszego zarzadzenia.

4. Zgtoszenia kandydatow dokonane w oparciu o uchwate nr XXXVI/376/17 Rady Miejskiej Wodzistawia
Slaskiego z dnia 29 listopada 2017 roku w sprawie powotania Wodzistawskiej Rady Seniorow oraz nadania jej
statutu, oraz na formularzach, o ktérych mowa w ust.3 podlegaja rozpatrzeniu w naborze, o ktorym mowa w ust. 1.

§2.

Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ Kierownikowi Biura Kultury, Sportu i Zdrowia

§3.

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podjgcia.

PREZYDENT MIASTA

Mieczystaw Kieca
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Zalacznik do Zarzadzenia Nr OR-1.0050.72.2018
Prezydenta Miasta Wodzistawia Slaskiego
z dnia 20 lutego 2018 1.

Formularz zgtoszenia kandydata do Wodzistawskiej Rady Seniorow

I. Dane kandydata

1. imi¢ nazwisko

2. informacja o kandydacie

Data urodzenia

Adres zamieszkania

Numer telefonu

Adres e-mail

1. Dane podmiotu zglaszajacego kandydata
[J zgloszenie indywidualne

[J zgloszenie przez podmiot dziatajacy na rzecz osob starszych (podmiot zglaszajacy wypetnia ponizsza
tabelke)

Nazwa podmiotu dokonujacego
zgloszenia

Imig i nazwisko osoby
zglaszajacej, uprawnionej do
reprezentacji

Nazwa inumer rejestru lub
ewidencji, do ktorej podmiot jest
wpisany

Oznaczenie siedziby, adres, nr
telefonu, adres e-mail

Podpis osoby zglaszajacej

I1. Oswiadczenia kandydata:
1. Ja nizej podpisany/a (Imi¢ 1 NAZWISKO) .....cccviiiiiiiieiiiiie et e eee s
zamieszkaly/a w Wodzistawiu SIaskim Przy Ul .......ccoooveeveeeeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e
o$wiadczam, ze wyrazam zgodg¢ na kandydowanie na czlonka Wodzistawskiej Rady Seniorow.

2. Potwierdzam zgodnos$¢ danych osobowych i wyrazam zgode na przetwarzanie igromadzenie moich danych
osobowych zawartych w zgloszeniu na potrzeby wyboru do Wodzistawskiej Rady Senioréw oraz zjej
dziatalno$cig. Jednoczesnie o$wiadczam, ze przyjmuje¢ do wiadomosci, iz administratorem podanych przeze mnie
danych osobowych jest Prezydent Miasta Wodzistawia Slaskiego, przystuguje mi prawo dostepu do tresci swoich
danych oraz ich poprawiania i wyrazania sprzeciwu wobec ich przetwarzania, moje dane w zakresie imienia
i nazwiska, organizacji, w zwigzku z przeprowadzeniem wyboréw cztonkow do Wodzistawskiej Rady Seniorow.

Oswiadczam, ze zapoznalem si¢ ze Statutem Wodzistawskiej Rady Senioréw przyjetym uchwala
nr XXXVI/376/17 Rady Miejskiej Wodzistawia Slaskiego z dnia 29 listopada 2017 r. w sprawie powotania
Wodzistawskiej Rady Senioréw oraz nadania jej statutu.

miejscowos¢ i data podpis kandydata
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*w przypadku zgtoszenia indywidualnego nalezy dotgczy¢ liste 0sob popierajgcych stanowigcq zatqcznik nr
2 do zarzgqdzenia Prezydenta Miasta z dnia ......................
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Zalacznik Nr 2 do Zarzadzenia Nr OR-1.0050.72.2018
Prezydenta Miasta Wodzistawia Slaskiego

z dnia 20 lutego 2018 1.

Wzér listy 0s6b popierajacych kandydata na cztonka Wodzistawskiej Rady Seniorow

Panig/Pana .....cceiiiiiiniiiniiiniiiiiiieiiieiiniitnicsatsentssstssssnsenns

kandydata na czlonka

WODZISLAWSKIEJ RADY SENIOROW

L.p.

imi¢ nazwisko

miejsce zamieszkania

PESEL

podpis
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