Zatqcznik nr 1

Regulamin Konkursu

»sPrzyjaciel Seniorow"

§ 1. Postanowienia ogodlne

e Niniejszy regulamin okresla szczegotowe zasady konkursu ,,Przyjaciel Seniorow".

e Organizatorem programu jest GMINNA RADA SENIOROW
W WYDMINACH zsiedzibg przy pl. Rynek 1/1 w Wydminach, 11-510, zwana dalej
"Organizatorem".

e Celem konkursu jest wyr6znienie oséb fizycznych i prawnych, po jednej w danym roku,
ktére aktywnie dzialaja na rzecz poprawy sytuacji i jakosci zycia osOb starszych

zamieszkalych na terenie Gminy Wydminy.

§ 2. Przebieg Konkursu

1. Warunkiem przystapienia do Konkursu i starania si¢ o Tytut ,,Przyjaciela Senioré6w" jest
zgloszenie kandydatury poprzez wypetnienie formularza znajdujacego sie w Zatgczniku nr
1 Regulaminu na stronie BIP Gminy w zakladce RADA SENIOROW- ,Przyjaciel
Seniorow” lub pobra¢ w Kancelarii Gminy Wydminy. Formularz zgloszeniowy do
konkursu ,,Przyjaciel Senioréw" mozna przesta¢ do dnia 30 pazdziemika 2023r. na adres

mailowy radaseniorow(@wydminy.pl lub dostarczy¢ osobiScie do Kancelarii Gminy

Wydminy w kopercie z dopiskiem ,, Przyjaciel Senior6w”.

2.Zgloszenia moga skladaé: zwigzki emerytow i rencistow, organizacje
pozarzadowe (stowarzyszenia, fundacje) i inne instytucje spoleczne, kulturalne i

edukacyjne oraz grupy 5 0sdb.

3.Aby uzyska¢ Tytut ,Przyjaciela Senior6w" Kandydat musi spelni¢ ponizsze
kryteria:

e przez minimum 4 lata prowadzi¢ dziatalno§¢ na rzecz seniorow
zamieszkujacych na terenie Gminy Wydminy,

e realizowa¢ programy zmierzajace do poprawy sytuacji i jakosci zycia senioréw,

e promowac inicjatywy zwigzane z dziataniami na rzecz seniorow,

e propagowac w spoleczenstwie ideg¢ zmiany postrzegania obrazu senioréw,



o podejmowaé wspdiprace z innymi podmiotami w obszarze

prosenioralnym.

4. Zgloszenie wymaga:

* podania danych osobowych 0s6b fizycznych i prawnych bedacych przedstawicielami
podmiotow zgtaszajacych Kandydata okre$lonych w § 2, zgodnie
z Zatgcznikiem nr 1 (Formularz zgloszeniowy do Konkursu ,,Przyjaciel Senior6w"),

e wskazania Kandydata konkursu ,,Przyjaciel Seniorow",

e uzasadnienia wybranej kandydatury,

5. Tytut ,,Przyjaciela Senioréw" przyznawaé¢ bedzie Kapituta, skladajaca sie z jednego

przedstawiciela Rady Gminy Wydminy, jednego przedstawiciela organizacji
pozarzadowych oraz jednego przedstawiciela Rady Senioréw, dzialajacej przy
Gminie Wydminy.

6. Osoby zasiadajace w Kapitule nie mogg byé¢ zgloszone do nagrody w konkursie

,.Przyjaciel Seniorow”.
7. Rozpatrzenie zgloszenia nastepuje w dniu posiedzenia Kapituly.

§ 3. Postanowienia koncowe

* Regulamin Konkursu znajduje si¢ do wgladu w Urzedzie Gminy Wydminy pok. Nr 4,
oraz na stronie Gminy Wydminy w zakladce Rada Senioréw — ,Przyjaciel
Seniorow” .

e Wszelkie dodatkowe pytania odnosnie Programu nalezy kierowaé na adres

mailowy radasenioréw(@wydminy.pl albo pod numer telefonu 698 636 227.




L

1. Adres i dane kontaktowe kandydata*:

Formularz zgloszeniowy do Konkursu ,, Przyjaciel Senior6w”

Dane Kandydata

Zalgcznik nr 1
do Regulaminu

Imie i nazwisko

11 Dane Podmiotu zglaszajacego Kandydata

(zgodnie z 82 ust. 2 Regulaminu)

LP.

1. Dane Podmiotu/lista
0s0b zglaszajacych
kandydata

2. Nazwa Podmiotu
(dotyczy podmiotoéw
prawnych)

3. Forma prawna (dotyczy
podmiotow prawnych)

4. Adres Podmiotu lub
reprezentanta listy osob

5. Nr telefonu reprezentanta

6. Adres e-mail

7. Imig i nazwisko oraz
pelniona funkcja osoby
Reprezentujgcej podmiot

Uzasadnienie wybranej kandydatury :



...............................................................................................................
...............................................................................................................
...............................................................................................................
................................................................................................................

............................................................................................................

.................................................................................................................

................................................................................................................

......................................................

(pieczec€ i podpis osoby/ podpis reprezentanta)



