FORMULARZ ZGtOSZENIA KANDYDATKI DO RADY KOBIET PRZY WOJEWODZIE MAtOPOLSKIM
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2. Informacje o kandydatce i dane kontaktowe kandydatki:

Miejscowos¢, powiat
(w celu weryfikacji)

Numer telefonu
(do celéw kontaktowych)

Adres e-mail
(do celéw kontaktowych)

Krétka charakterystyka
dziatalnosci kandydatki
uzasadniajgca chec
udziatu w pracach Rady
Kobiet.

Dziatania spoteczne,
w tym na rzecz kobiet,
podejmowane do tej

pory.

Pomysty na dziatania
Rady Kobiet.

Jakimi tematami powinna
zajac sie Rada Kobiet
w pierwszej kolejnosci?

/miejscowos¢, data/ /podpis/

3. Instytucje, organizacje pozarzgdowe rekomendujgce kandydature (rekomendacje nalezy
dotgczy¢ do formularza zgtoszeniowego).
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