Zatgcznik Nr 2
do regulaminu konkursu

Whniosek zgtoszeniowy do konkursu o tytut
»Leszczynski Wolontariusz Roku 2018”

KATEGORIA:

WOLONTARIACKA GRUPA ROKU / INICJATYWA OBYWATELSKA

KATEGORIA KONKURSOWA (wiasciwg zaznaczyc)

1. Wolontariacka Grupa Roku

2. Inicjatywa obywatelska

DANE ZGLASZAJAC EGO/ZGLASZAJACYCH (w przypadku min. 3-osobowej grupy mieszkancéw Leszna)

imie i nazwisko
zglaszajacegol/zgtaszajacych

(w przypadku instytucji i innych podmiotéw imig i
nazwisko osoby reprezentujgcej instytucje)

petna nazwa instytuciji

(nie dotyczy zgtoszen przez min.
3-osobowg grupe mieszkancoéw Leszna)

adres pocztowy instytucji/grupy

adres e-mail

numer telefonu

NAZWA ZGLASZANEJ GRUPY/ NAZWA ZGLASZANEJ INICJATYWY
*lista cztonkéw w zalgczniku

nazwa zgtaszanej grupy/ nazwa
zgtaszanej inicjatywy na potrzeby
konkursu




UZASADNIENIE NOMINACJI (max. 1 strona)

opis realizowanych dziatan

w okresie 01.01.2018 r. — do dnia
przestania zgtoszenia

w opisie dziatalno$ci nalezy zwrdécié
szczegolng uwage na:

1. innowacyjnosc¢ dziatan,

2. czestotliwosc i systematycznos¢
dziatan,

3. skutecznosc i efektywnosé pracy
oraz zaangazowanie,

4. umiejetnos¢ wspotpracy,
angazowania i zachecania
innych osob do pracy
wolontariackiej

Krétki opis podejmowanych
dziatan

*0opis zostanie opublikowany

na stronie www.leszno.pl

po zakonczeniu konkursu

oraz wykorzystany podczas Gali
Konkursowej; organizator zastrzega
sobie prawo zmian edytorskich

w opisie

1. nazwa grupy/ nazwa inicjatywy

1. opis podejmowanych dziatan (max. 500 znakow)



http://www.leszno.pl/

Liczba os6b korzystajacych
z pracy wolontariackiej

Dodatkowe rekomendacje

Data wypetnienia wniosku:

OsSwiadczenia

1. Zgodnie art.6 ust.1 lit. a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0so6b fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogodlne rozporzgdzenie o ochronie
danych) wyrazam zgode na:

a) przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym formularzu
dla potrzeb zwigzanych z wzieciem udziatu w konkursie ,Leszczynski
Wolontariusz Roku 20187,

b) na wudostepnianie moich danych osobowych na stronie internetowej
www.leszno.pl; www.ngo.leszno.pl, www.bip.leszno.pl oraz na portalach
spotecznosciowych Facebook, Twitter, Instagram Leszno
i Leszczynskie NGO oraz kanale YouTube Leszczyrskie NGO.

2. Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie oraz rozpowszechnianie moich danych
osobowych oraz wizerunku przez Urzad Miasta Leszna
w zakresie dotyczgcym konkursu ,Leszczyrnski Wolontariusz Roku 2018”.

3. OS$wiadczam, ze  zapoznatem/am sie z  treScig  regulaminu  konkursu
pn. ,Leszczynski Wolontariusz Roku 2018” (w tym z klauzulg informacyjng RODO),
akceptuje jego postanowienia.

4. Oswiadczam, iz informacje zawarte w opisie znajdujgcym sie w niniejszym formularzu
sg zgodne z prawda.

Podpis zgtaszajgcego/ zgtaszajgcych




Zatgcznik do wniosku zgtoszeniowego
w kategorii ,Wolontariacka Grupa Roku” / ,Inicjatywa Obywatelska”
— lista cztonkéw

Imie numer telefonu
I nazwisko

adres
e-mail

Oswiadczenia

1.

4.

Zgodnie art.6 ust.1 lit. a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem

danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia

dyrektywy 95/46/WE (ogoine rozporzgdzenie o ochronie danych) wyrazam zgode na:

a) przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym formularzu dla potrzeb
zwigzanych z wzigciem udziatu w konkursie ,Leszczyriski Wolontariusz Roku 20187,

b)  na udostepnianie moich danych osobowych na stronie internetowej www.leszno.pl;
www.ngo.leszno.pl, www.bip.leszno.pl oraz na portalach spotecznosciowych Facebook,
Twtter, Instagram Leszno i Leszczynskie NGO oraz kanale YouTube Leszczynskie
NGO.

Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie oraz rozpowszechnianie moich danych

osobowych oraz wizerunku przez Urzad Miasta Leszna w zakresie dotyczacym konkursu

LLeszczynski Wolontariusz Roku 2018”.

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z tre$cig regulaminu konkursu pn. ,Leszczyriski

Wolontariusz Roku 2018” (w tym =z klauzulg informacyjng RODO), akceptuje jego

postanowienia i wyrazam zgode na zgtoszenie mojej kandydatury do udziatu w Konkursie.

Oswiadczam, iz informacje zawarte w opisie znajdujgcym sie w niniejszym formularzu

Sg zgodne z prawda.

reprezentant
— 1 osoba*
(wpisaé

TAK / NIE)

podpis kandydata:

podpis kandydata:

podpis kandydata:

*prosze wyznaczyC 1 reprezentanta







