
 

          Załącznik Nr 1 

         do Statutu Miejskiej Rady Seniorów  

           w  Ciechocinku 

           

ZGŁOSZENIE KANDYDATA NA CZŁONKA MIEJSKIEJ RADY 

SENIORÓW W CIECHOCINKU 
 

I. DANE KANDYDATA  
 

1) imię i nazwisko: …..................................................................................................... 
 

…..................................................................................................................................... 
 

2) data urodzenia: ............................................... 
 

3) numer PESEL: …............................................  
 

4) miejsce zamieszkania: …............................................................................................ 
 

…..................................................................................................................................... 
 

 
 

Załącznik: 

1) pisemna zgoda kandydata na kandydowanie do Miejskiej Rady Seniorów 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

  DANE OSÓB ZGŁASZAJĄCYCH KANDYDATA 

 

….................................................................................................................. 
      (imię i nazwisko kandydata) 

 

Lp. Imię i nazwisko osoby 

zgłaszającej kandydata 

Adres  PESEL  Czytelny podpis  

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 


