Urzad Miasta onla Zaigeznik nr | do zarzadzenia nr OR-L.0030.637.2023
Centrum Dialogu Obywatelskiego Prezydenia Miasta Opeta z dnia 22 pazdziemika
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KARTA ZGLOSZENIA
do Nagrody im. Danuty Sokolowskiej
» Wolontariusz Roku”

Kandydat:
1,Imie¢ i nazwisko: Liliia Konovalchuk
2. Telefon/e-mail:
3. Adres: )
4. Czy Kandydat jest pemoletni: Tak/Nie (zaznacz wiasciwe) Nie
5. Catoksztaht dziatalnosci spolecznej Kandydata, w szczegolnosci:
1) osiagnieci o istotnym znaczeniu w zakresie wolontariatu realizowanego na rzecz mieszkaficow
Miasta:
2) skutecznos$é reagowania;
3) zaangazowanic w rozwdj wolontariatu w Opolu.

4) Liliia ma 16 lat, 2 mimo mfodego wieku juz od roku angazuje si¢ w rézne inicjatywy
charytatywne na rzecz mieszkaficow Opola. Jej zaangazowanie w pomoc innym jest
niezwykle cenne, zwlaszcza ze obejmuje roznorodne dziatania. Wsréd jej aktywnosci
warto wymieni¢ pomoc przy organizacji Zawodéw Wspinaczkowych o Puchar
Prezvdenta Miasta Opola, uczestnictwo w ogoélnopolskiej zbiorce zywnosci oraz
udziat w segregacji odziezy wysylanej do Ukrainy dla oséb w potrzebie.

Liliia wyrdznia sie nie tylko checia pomagania, ale rownicz odpowiedzialnodcig i
staranno$ciag w wykonywaniu swoich zadan. Dzigki tym cechom jest prawdziwym
wzorem do nasladowania, pokazujac, jak mtode osoby moga aktywnie uczestniczy¢ w
zyciu spolecznym i zmienia¢ swoje otoczenie na lepsze. Jej postawa jest dowodem na
to. ze pasja do pomagania innym nie ma Zadnych ograniczen wiekowych.

PODPIS WNIOSKODAWCY:

I. Czytelny podpis Wolontariusza albo w imieniu Wolontariusza przedstawicicla ustawowego
albo prawnego opiekuna zglaszajacego Kandydata (nalezy wskaza¢ adres zamieszkania, e-mail
i numer telefonu):

II. Czytelny podpis oséb reprezentujgcych podmiot uprawniony do zglaszania Kandydata (§ 7 ust.
1 pkt 2-4 Regulaminu) oraz wskazanie osoby do kontaktu:

Fundacja Pomocy Dzieciom i Rodzinie Horyzont w Opolu

Osoba do kontaktu:

Imig i nazwisko:



