
 

 

Rada Miejska w Supraślu 
za pośrednictwem Burmistrza Supraśla 

 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY DO RADY SENIORÓW GMINY SUPRAŚL 

 

1. Imię i nazwisko kandydata 

 

……………………………………………………………………………………………. 

 

2. Adres zamieszkania kandydata 

 

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

 

3. Opis sylwetki kandydata z uwzględnieniem doświadczenia zawodowego, w szczególności 

działania na rzecz seniorów. 

 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 



…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

 

4. Oświadczenie pisemne kandydata o niekaralności za przestępstwa popełnione umyślnie. 

 

      Ja, niżej podpisana/y oświadczam, że nie byłam/em karany za przestępstwa popełnione 

umyślnie. 

 

                                                                                  ………………………………… 

                                                                                      ( data i podpis kandydata) 

 

5. Oświadczenie pisemne kandydata o wyrażeniu zgody na kandydowanie do Rady Seniorów 

Gminy Supraśl. 

 

            Ja, niżej podpisana/y oświadczam, że wyrażam zgodę na kandydowanie do Rady 

Seniorów Gminy Supraśl. 

 

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

                                                                                       (data i podpis kandydata) 

 

 

 

 

 

 6. Listy poparcia mieszkańców. 

 

        Poniżej załączam listę z podpisami co najmniej 15 mieszkańców Gminy Supraśl 

zgłaszających daną kandydaturę do Rady Seniorów Gminy Supraśl. (PONIŻEJ). 

 

 

 

 

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

                                                                                         ( data i  podpis kandydata) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



LISTA MIESZKAŃCÓW GMINY SUPRAŚL ZGŁASZAJĄCYCH KANDYDATURĘ  

 

 

……………………………………………………………………………………..  
Imię i Nazwisko kandydata do Rady Seniorów Gminy Supraśl 

 

 

 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

5. 

 

6. 

 

7. 

 

8. 

 

9. 

 

10. 

 

11. 

 

12. 

 

13. 

 

14. 

 

15. 

 

16. 

 

17. 

 

18. 

 

19. 

 

20. 

 


