Załącznik nr 5 do ogłoszenia
Imię i nazwisko

…………………………………….

OŚWIADCZENIE
Wyrażam zgodę na uczestnictwo w pracach komisji konkursowej powoływanej przez Prezydenta Miasta Krakowa ds. opiniowania ofert złożonych na realizację zadania publicznego w zakresie: Działalność na rzecz osób niepełnosprawnych, zadań publicznych zaplanowanych przez Dzielnice Miasta Krakowa do realizacji we współpracy z organizacjami pozarządowymi w zakresie Działalności na rzecz osób niepełnosprawnych oraz zadań publicznych w zakresie Działalności na rzecz kombatantów i osób represjonowanych  
Jednocześnie zobowiązuję się do zachowania poufności prac Komisji konkursowej do czasu rozstrzygnięcia otwartego konkursu ofert.
......................................................

(data i podpis)
