KWESTIONARIUSZ ZGŁOSZENIOWY 

KANDYDATA NA CZŁONKA ZESPOŁU KOORDYNUJĄCEGO 
WDRAŻANIE BUDŻETU OBYWATELSKIEGO
1. Nazwisko i imię lub nazwa organizacji pozarządowej:

……………………………………………………………………………..

2. Adres zamieszkania lub siedziby:

……………………………………………………………………………...

3. Nr PESEL (tylko mieszkańcy): …………………………………………..

4. Główne zajęcie (mieszkańcy) lub dziedzina działalności organizacji pozarządowej jeżeli nie wynika z nazwy:

……………………………………………………………………………...

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla celów rekrutacji do zespołu koordynującego wdrażanie budżetu obywatelskiego.

…………………………………………                         (podpis – czytelnie imię i nazwisko)                  

