ZARZĄDZENIE NR OR.19.2023
BURMISTRZA MIASTA REDY
z dnia 25 października 2023 r.
w sprawie zarządzenia przeprowadzenia naboru członków do Miejskiej Rady Seniorów w Redzie.
Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 40 z późn. zm.) w związku z § 9 ust. 1 załącznika do uchwały nr LXV/628/2023 Rady Miejskiej w Redzie z dnia 29 sierpnia 2023 r. w sprawie  utworzenia Miejskiej Rady Seniorów w Redzie i nadania jej statutu  (Dz. Urz. Woj. Pomorskiego z dnia 19 września 2023 r. poz. 4216), zarządzam, co następuje:
§ 1. Zarządzam przeprowadzenie wyborów do  Miejskiej Rady Seniorów w Redzie i ogłaszam: 
1. W terminie od 25 października 2023 r. do 8 listopada 2023 r do godz. 9.00 możliwość zgłaszania kandydatów na Radnych do Miejskiej Rady Seniorów  przez:
1) przedstawicieli osób starszych, oraz
2)  przedstawicieli podmiotów działających na rzecz osób starszych, w szczególności organizacji pozarządowych oraz podmiotów prowadzących uniwersytety trzeciego wieku.
2. Zgłoszenie kandydatów następuje poprzez wypełnienie i dostarczenie formularza zgłoszeniowego, wg ustalonych wzorów:
1) formularza zgłoszeniowego – przedstawiciela osób starszych  - stanowiącego załącznik nr 1;
2) formularza zgłoszeniowego – przedstawiciela podmiotów działają na rzecz osób starszych – stanowiącego załącznik nr 2.
3. Wzór oświadczenia kandydata na członka Rady Seniorów o wyrażeniu zgody na kandydowanie do Rady Seniorów oraz zgoda na przetwarzanie danych osobowych – stanowiące  załącznik nr 3.
4. [bookmark: _Hlk142044328]Wypełniony  formularz zgłoszeniowy wraz z oświadczeniem kandydata na członka Rady Seniorów o wyrażeniu zgody na kandydowanie do Rady Seniorów oraz zgodą na przetwarzanie danych osobowych  należy złożyć:
1) bezpośrednio w Urzędzie Miasta w Redzie w Biurze Obsługi Interesanta;
2) lub elektronicznie na adres poczty elektronicznej: zastepcaburmistrza2@reda.pl
§ 2. W przypadku konieczności przeprowadzenia wyborów członków Rady Seniorów spośród zgłoszonych kandydatów, zarządzam zebranie, które odbędzie się 8 listopada 2023r. o godz. 10.00.
§ 3. Wyznaczam na członków  Komisji Wyborczej następujące osoby:
1) Hannę Janiak -Sekretarza Miasta – Przedstawiciela Burmistrza; 
2) Emilię Sawicką-Lieder – Radną Rady Miejskiej – Przedstawiciela Rady Miejskiej w Redzie;
3) Katarzynę Zielińską -  Dyrektora Miejskiej Biblioteki Publicznej – Przedstawiciela podmiotu działającego na rzecz osób starszych.
§ 4.  Wykonanie Zarządzenia powierzam Sekretarzowi Miasta Redy.

§ 5. Zarządzenie wchodzi w życie z dniem podpisania i zostaje podane  do publicznej wiadomości poprzez ogłoszenie:
1)  w Biuletynie Informacji Publicznej;
2)  na stronie internetowej;
	3) na tablicach ogłoszeń Urzędu Miasta w Redzie.
	
Burmistrz Miasta 

           Krzysztof Krzemiński 

	
	


									
Załącznik nr 1 
									do Zarządzenia Nr.OR.19.2023
									Burmistrza Miasta Redy 
									z dnia 25 października 2023 r.
WZÓR
FORMULARZA ZGŁOSZENIOWEGO – PRZEDSTAWICIELA OSÓB STARSZYCH
Kandydata na członka Miejskiej Rady Seniorów w Redzie

	

____________________________________________________________

/Imię i Nazwisko osoby starszej /

                                                                 ADRES ZAMIESZKANIA:
                               
                                              …………………………………………………………

                                              …………………………………………………………



	Oświadczam, że spełniam następujące warunki:
1) ukończyłem/am 60 rok życia;
2) zamieszkuję na terenie Gminy Miasto Reda;
3) wyrażam zgodę na kandydowanie do Miejskiej Rady Seniorów;
4) korzystam z pełni praw obywatelskich;

Reda, dnia _____________________________
                   -Data i podpis kandydata-

	Uzasadnienie  zgłoszenia, opis doświadczeń i kompetencji kandydata:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


	Informacja na temat sposobu kontaktu z Urzędem Miasta w Redzie, w szczególności dotyczącego zawiadomień o terminie posiedzenia Miejskiej Rady Seniorów w Redzie:

1) telefonicznie ………………………..
                       - wpisać nr telefonu-

2)  elektronicznie …………………………..
                        - wpisać adres e-mail-



	Oświadczenie kandydata do Miejskiej Rady Seniorów w Redzie: 
Niniejszym oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych  w zakresie imienia, nazwiska, pełnionej funkcji, przez Urząd Miasta w Redzie z siedzibą w Redzie przy  ul. Gdańskej 33, zgodnie z  art. 6 ust.1 lit. a oraz art. 9 ust. 2 lit. a ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych (RODO) do celów zgłaszania kandydatów na członka Miejskiej Rady Seniorów w Redzie.

Oświadczam, że zostałem/am poinformowany/a o możliwości wycofania tej zgody w dowolnym momencie, jak również, że od tej zgody nie jest uzależnione świadczenie usług ani wykonanie umowy. 

                                                                                       ……………………………………
                                                                                             - Data i podpis kandydata -

  



	WERYFIKACJA KOMISJI WYBORCZEJ
Kandydat na członka Miejskiej Rady Seniorów w Redzie wpisany do rejestru pod pozycją …..

uzyskał weryfikację POZYTYWNĄ / NEGATYWNĄ*

Podpisy Komisji Wyborczej:
1………………………..
2……………………….
3……………………….

*   niewłaściwe skreślić







									Załącznik nr 2 
									do Zarządzenia NR.OR.19.2023
									Burmistrza Miasta Redy 
									z dnia 25 października 2023 r.
WZÓR
FORMULARZA ZGŁOSZENIOWEGO – PRZEDSTAWICIELA PODMIOTÓW DZIAŁAJĄCYCH  NA RZECZ OSÓB STARSZYCH
Kandydata na członka Miejskiej Rady Seniorów w Redzie

	

____________________________________________________________

/ NAZWA PODMIOTU DZIAŁAJĄCEGO  NA RZECZ OSÓB STARSZYCH /
 Zgłoszenie kandydata do Miejskiej Rady Seniorów w Redzie:

…………………………………………………..
/imię i nazwisko kandydata/

                                                                 ADRES ZAMIESZKANIA kandydata :
                               
                                              …………………………………………………………

                                              …………………………………………………………



	Oświadczam, że kandydat spełnia następujące warunki:
1) ukończył 60 rok życia;
2) zamieszkuje na terenie Gminy Miasto Reda;
3) wyraża zgodę na kandydowanie do Miejskiej Rady Seniorów;
4) korzysta z pełni praw obywatelskich;

_____________________________
-Podpis osoby/osób zgłaszającej/ych kandydata-

	Uzasadnienie  zgłoszenia, opis doświadczeń i kompetencji kandydata:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


	Informacja na temat sposobu kontaktu kandydata z Urzędem Miasta w Redzie, w szczególności dotyczącego  zawiadomień o terminie posiedzenia Miejskiej Rady Seniorów w Redzie:

2) telefonicznie ………………………..
                       - wpisać nr telefonu-

2)  elektronicznie …………………………..
                        - wpisać adres e-mail-



	Oświadczenie kandydata do Miejskiej Rady Seniorów w Redzie: 
Niniejszym oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych  w zakresie imienia, nazwiska, pełnionej funkcji, przez Urząd Miasta w Redzie z siedziba w Redzie przy ul. Gdańskiej 33, zgodnie z  art. 6 ust.1 lit. a oraz art. 9 ust. 2 lit. a ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych (RODO) do celów zgłaszania kandydatów na członka Miejskiej Rady Seniorów w Redzie.

Oświadczam, że zostałem/am poinformowany/a o możliwości wycofania tej zgody w dowolnym momencie, jak również, że od tej zgody nie jest uzależnione świadczenie usług ani wykonanie umowy. 

                                                                                       ……………………………………
                                                                                             - Data i podpis kandydata -


	WERYFIKACJA KOMISJI WYBORCZEJ
Kandydat na członka Miejskiej Rady Seniorów w Redzie wpisany do rejestru pod pozycją …..
uzyskał weryfikację POZYTYWNĄ / NEGATYWNĄ 

Podpisy Komisji Wyborczej:
1………………………..
2……………………….
3……………………….

*   niewłaściwe skreślić
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