FORMULARZ DANYCH KONTAKOWYCH ORGANIZACJI POZARZĄDOWEJ 
DO UMIESZCZENIA NA STRONIE INTERENETOWEJ 
STAROSTWA POWIATOWEGO W RAWIE MAZOWIECKIEJ https://www.powiatrawski.pl/3109,wykaz-organizacji-pozarzadowych
	Pełna nazwa organizacji:
	

	Data założenia (rejestr.):
	

	Rodzaj rejestru:
	

	Nr w rejestrze:
	

	REGON: 
	

	NIP :
	

	Konto bankowe:
	

	Nazwa banku:
	

	Forma prawna:

(proszę zaznaczyć

jedno właściwe 

pole)
	Stowarzyszenie
	
	Fundacja
	

	
	Stowarzyszenie zwykłe
	
	Stowarzyszenie Kultury Fizycznej
	

	
	Uczniowski Klub Sportowy
	
	OSP
	

	
	Koło gospodyń
	
	Organizacja studencka
	

	
	Inne (proszę obok podać jaka)
	
	

	Adres siedziby:
	

	Adres korespond.:
	

	Kontakty: 

	Telefon:
Faks:
	
	WWW:

Email:
	

	Władze organizacji:

(proszę podać

 funkcje i dane kontaktowe)
	

	Kadencja władz do dnia:
	

	Czym zajmuje się organizacja?
	

	Przeważający typ działalności: 
(proszę zaznaczyć jeden najważniejszy)
	Kultura i Sztuka
	
	Ochrona Zdrowia
	

	
	Turystyka i Rekreacja
	
	Ochrona Środowiska
	

	
	Sport
	
	Rozwój lokalny
	

	
	Hobby 
	
	Religia
	

	
	Pomoc Społeczna
	
	Prawa Człowieka
	

	
	Edukacja i Wychowanie
	
	Samorząd i Polityka
	

	Misja organizacji

	

	Nasze plany

	

	Składając niniejszą ankietę wyrażam zgodę na opublikowanie zamieszczonych w niej danych na stronie internetowej https://www.powiatrawski.pl/3109,wykaz-organizacji-pozarzadowych


………………….……………………………………………………………………

Czytelny podpis osoby reprezentującej organizację.
Wypełnioną i podpisaną ankietę proszę przesłać mailem, lub pocztą na adres: Biuro Rady, Starostwo Powiatowe w Rawie Mazowieckiej, Plac Wolności 1, pok. 113,  z dopiskiem „ANKIETA ADRESOWA NGO”.
