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Forslagsfrist:	1. mai 2017

Skjemaet sendes: 
[bookmark: _GoBack]FFOs valgkomite: E-post: asta.tale.strand@ffo.no  Mariboesgt 13. 0183 Oslo


1.  Kandidatens navn og adresse

Navn:____________________________________________________________Fødselsår:_________

Adresse:___________________________________________________________________________

Tlf. arbeid:__________________ Tlf. privat:__________________ Tlf. mobil:____________________        

E-mail-adresse: ________________________________


2. Til hvilket/hvilke verv stiller kandidaten til valg?
· Leder		Leder av valgkomiteen
· 1. nestleder	 Medlem av valgkomiteen
 2. nestleder	
  Styremedlem


3. Hvilken organisasjon representerer kandidaten?  

______________________________________________________

Hvilken posisjon har kandidaten i egen organisasjon?

______________________________________________________________________

Hvilken tilknytning har kandidaten til funksjonshemningen/kroniske sykdommen organisasjonen representerer? 
 Funksjonshemmet/kronisk syk                Pårørende                 
 Annet________________________________________________________________________

Hvilket annet organisasjonsarbeid har kandidaten erfaring fra?______________________________ 

________________________________________________________________________________



4. Mer om kandidaten

Har kandidaten politisk erfaring? (interessepolitisk eller partipolitisk) 

JA      Nei 

I tilfellet hvilken?______________________________________________________________


 Hvorfor ønsker kandidaten å stille seg til disposisjon for FFO? 
__________________________________________________________________________________



__________________________________________________________________________________




Hva er kandidatens motivasjon for å engasjere seg i arbeidet i funksjonshemmedes organisasjoner (spesielle interesser, brenner kandidaten for spesielle saker, etc.)?

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________


Har kandidaten spesiell kompetanse organisasjonen mener FFO vil ha særlig nytte av? 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________



	
Andre opplysninger valgkomiteen bør ha for å kunne vurdere kandidaten best mulig?

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________



Navn på organisasjon (forslagsstiller):___________________________________________________


Dato:	Underskrift:							_

FFO - Funksjonshemmedes Fellesorganisasjon

image1.png




oleObject1.bin
[image: image1.png]






