FORMULARZ IDENTYFIKACYJNY ORGANIZACJI POZARZADOWEJ

1. Petna nazwa organizacji pozarzadowej:

2. Forma prawna (zaznaczy¢ X):

stowarzyszenie fundacja koscielna osoba prawna
koscielna jednostka organizacyjna spotdzielnia socjalna
0] 0= PSP

3. Doktadny adres siedziby organizacji pozarzadowej lub adres do korespondencji:
RSP TPRPR

MIEJSCOWOSE: ... Kod pocztowy: .......veveiveiiiniinnnnn.

4. Nazwa wiasciwego rejestru lub ewidencji (podac¢ nr KRS lub innego rejestru lub ewidencji):

5. Imie i nazwisko osoby uprawnionej do reprezentowania organizaciji, funkcja, telefon
kontaktowy:

6. Dane kontaktowe:

Numer telefonu:

Numer faksu:

Strona internetowa:

Adres e-mail:

Dziekujemy za wypetnienie formularza.

Dane w nim zawarte pozwolg na biezacg aktualizacje mapy zasobdw organizacji pozarzadowych w naszej
gminie. Zachecamy do regularnego aktualizowania danych.

Wypetniony formularz mozna ztozy¢ w Biurze Obstugi Klienta Urzedu Miejskiego w Wolsztynie przy ul. Rynek 1
w Wolsztynie badz przesta¢ poczta na w/w adres lub na adres e-mail: fundusze@wolsztyn.pl




7. Potrzeby szkoleniowe w Panstwa organizacji (proponowana tematyka szkolen i warsztatow):

8. Zgoda na publikacje danych (zaznaczyc¢ X):

Wyrazam zgode na publikacje danych o organizacji na stronie internetowej www.wolsztyn.pl

Nie wyrazam zgody na publikacje danych o organizacji na stronie internetowej www.wolsztyn.pl

(data, czytelny podpis osoby upowaznionej)

Dziekujemy za wypetnienie formularza.

Dane w nim zawarte pozwolg na biezacg aktualizacje mapy zasobdw organizacji pozarzadowych w naszej

gminie. Zachecamy do regularnego aktualizowania danych.
Wypetniony formularz mozna ztozy¢ w Biurze Obstugi Klienta Urzedu Miejskiego w Wolsztynie przy ul. Rynek 1
w Wolsztynie badz przesta¢ poczta na w/w adres lub na adres e-mail: fundusze@wolsztyn.pl




