
Приложение № 2

Угловой штамп 

организации

(наименование организации, в которую 
направляется предложение)

Предложение
о выдвижении кандидата в члены Общественной палаты

Брянской области

______________________________________________ вносит предложение
(название организации)

рассмотреть кандидатуру_____________________________________________
(фамилия, имя, отчество)

для включения в список кандидатов в члены Общественной палаты Брянской 

области.

Основание: решение   (органа организации),

протокол о т ______ № ____ .

Руководитель организации 

М.П.

Подпись



Приложение № 3

Информация
о результатах деятельности общественного объединения, 

предлагающего кандидата в члены Общественной палаты
Брянской области

1. Наименование общественного объединения с указанием 
организационно-правовой формы

2. Дата и место регистрации
3. Юридический адрес
4. Фактический адрес, телефон, адрес электронной почты, 

адрес сайта в информационно-телекоммуникационной 
сети «Интернет»

5. Руководитель общественного объединения: фамилия, 
имя, отчество (при наличии), должность, номер 
телефона, адрес электронной почты

6. Количество и месторасположение филиалов, 
структурных подразделений

7. Количество членов, участников, штатных сотрудников
8. Основные фактические направления деятельности
9. Наименования проектов, программ, реализованных за 

последние три года
10. Сведения о дипломах, сертификатах и наградах (когда, 

кем и за что выданы)
11. Наличие/отсутствие фактов вынесения 

предупреждения общественному объединению о 
недопустимости осуществления экстремистской 
деятельности, о приостановлении его деятельности в 
порядке и по основаниям, предусмотренным 
Федеральным законом от 25 июля 2002 года № 114-ФЗ 
«О противодействии экстремистской деятельности»

Руководитель организации   / __________

(подпись) (Ф.И.О.)

http://docs.cntd.ru/document/901823502
http://docs.cntd.ru/document/901823502


Приложение № 4

Сведения
о кандидате в члены Общественной палаты Брянской области

1. Фамилия Место для 
фотографии

3*4 см
2. Имя

3. Отчество

4. Г од, число, месяц рождения

5. Место рождения (село, деревня, город, 
район, область, край, республика)

6. Домашний адрес, номер телефона, 
адрес электронной почты

7. Место работы (наименование 
организации, должность, телефон)

8. Наличие гражданства Российской 
Федерации (если гражданство 
изменялось, то указать, когда и по 
какой причине)

9. Образование, когда и какие учебные 
заведения окончены

10. Номера дипломов, специальность по 
диплому, квалификация по диплому

11. Ученая степень, ученое звание, когда 
присвоены, номера дипломов

12. Наличие государственных наград 
(перечислить, если имеются)

13. Выполняемая работа с начала трудовой 
деятельности (включая учебу в 
образовательных организациях 
высшего образования и 
образовательных организациях 
профессионального образования, 
военную службу, работу по 
совместительству,
предпринимательскую деятельность)

14. Опыт работы в общественной сфере, 
перечень занимаемых выборных 
должностей



15. Сведения паспорта или документа, его 
заменяющего (номер, серия, кем и 
когда выдан, место регистрации)

16. Наличие/отсутствие препятствий для 
членства в Общественной палате 
Брянской области, предусмотренных 
частью 2 статьи 7 Федерального закона 
от 23 июня 2016 года № 18Э-ФЗ «Об 
общих принципах организации и 
деятельности общественных палат 
субъектов Российской Федерации»

Руководитель организации   / ______________

(подпись) (Ф.И.О.)



Приложение № 5

(наименование организации, куда направляется 
заявление)

(Ф.И.О. кандидата)
проживающего по адресу:

Заявление 
кандидата о его согласии войти в состав 
Общественной палаты Брянской области

Я _______________________________________________________________
(Ф.И.О. кандидата)

выражаю свое согласие войти в состав Общественной палаты Брянской 
области.

Препятствий для членства в Общественной палате Брянской области, 
предусмотренных частью 2 статьи 7 Федерального закона от 23 июня 2016 
года № 183-ФЗ «Об общих принципах организации и деятельности 
общественных палат субъектов Российской Федерации» не имею.

« » 20 г.
(подпись) (расшифровка подписи)



Приложение № 6

Согласие
кандидата в члены Общественной палаты Брянской области 

на обработку персональных данных

Я ,_____________________________
проживающий (проживающая) по адресу:

паспорт: серия номер_________ , выдан

даю согласие на обработку Брянской областной Думой, департаментом 
внутренней политики Брянской области моих персональных данных:

Персональные данные представляю для обработки в целях проведения 
проверки в отношении меня как кандидата в члены Общественной палаты 
Брянской области на соответствие требованиям Федерального закона от 23 
июня 2016 года № 183-ФЗ «Об общих принципах организации и деятельности 
общественных палат субъектов Российской Федерации» и Закона Брянской 
области от 14 декабря 2006 года № 120-З «Об Общественной палате Брянской 
области».

Я также даю согласие на включение в целях информационного 
обеспечения в общедоступные источники персональных данных моих 
персональных данных: фамилия, имя, отчество, замещаемые (занимаемые) 
должности.

Я проинформирован (проинформирована), что под обработкой 
персональных данных понимаются действия (операции) с персональными 
данными в рамках выполнения Федерального закона от 27 июля 2006 года № 
152-ФЗ «О персональных данных», конфиденциальность персональных данных 
соблюдается в рамках исполнения законодательства Российской Федерации.

Настоящее согласие дано мной бессрочно с правом отзыва.
Настоящее согласие вступает в действие со дня его подписания.

« » 20 г.
(подпись) (расшифровка подписи)


