
KARTA ZGŁOSZENIA KANDYDATA NA ŁAWNIKA S�DOWEGO 
 
 
UWAGA - KART� ZGŁOSZENIA NALE�Y WYPEŁNIA� KOMPUTEROWO, NA MASZYNIE LUB R�CZNIE 
DU�YMI DRUKOWANYMI LITERAMI CZARNYM LUB NIEBIESKIM KOLOREM.  
 
A. Dane kandydata na ławnika /wypełnia kandydat/ : 

 
1 Imi� (imiona) i nazwisko 

 
 

 
 

2 Nazwiska poprzednio 
u�ywane 

 

3 Imiona rodziców  
4 Data i miejsce urodzenia  
5 Obywatelstwo   
6 Numer ewidencyjny PESEL  
7 Numer NIP  

 
8 Miejsce zamieszkania 

ze wskazaniem, od ilu lat 
kandydat mieszka na terenie 
gminy 

 

9 Adres do korespondencji 
i dane kontaktowe (numer 
telefonu domowego, numer 
telefonu w miejscu pracy i 
ewentualnie adres e-mail) 
 

 
 

10 Wykształcenie i kierunek (np. 
wy�sze ekonomiczne, �rednie 
zawodowe - technik budowlany 
itp.) 

 

11 Status zawodowy (np. pracownik, 
przedsi�biorca, emeryt, 
bezrobotny itp. oraz wskazanie 
od ilu lat (miesi�cy) w nim 
pozostaje) 

 
 
 

12 Miejsce pracy 
lub wykonywanej działalno�ci  
ze wskazaniem, od ilu lat 
kandydat pracuje lub wykonuje 
działalno�� na terenie gminy 
 

 

13 Do�wiadczenie w pracy 
społecznej (np. członkostwo  
w organizacjach społecznych) 
 

 
 
 

14 Motywy kandydowania  
na ławnika 
 
 
 

 
 

15 Informacja o pełnieniu funkcji 
ławnika w poprzednich 
kadencjach 
 

 

16 Informacja, do orzekania w 
którym s�dzie - w s�dzie 
okr�gowym albo rejonowym - 
proponowany jest kandydat 

 



B. 
 
- Wypełnia tylko zwi�zek zawodowy lub organizacja pracodawców, je�eli to dotyczy: 
 
Informacja czy kandydat  jest 
proponowany do orzekania w 
sprawach z zakresu prawa pracy 

 

 
 
 - Dane podmiotu zgłaszaj�cego kandydata na ławnika /wypełnia podmiot zgłaszaj�cy/: 
 
1 Nazwa podmiotu  

i oznaczenie siedziby * 
 
 

 
 
 

2 Imi� i nazwisko osoby 
zgłaszaj�cej kandydata  
- uprawnionej do reprezentacji  

 
 

3  Podpis osoby zgłaszaj�cej 
kandydata - uprawnionej  
do reprezentacji 
 

 

4 Nazwa i numer rejestru, do 
którego podmiot jest wpisany 

 
 
 

5 Dane teleadresowe do 
korespondencji: adres (je�eli jest 
inny ni� adres siedziby), telefon 
kontaktowy i adres  
e-mail 

 
 
 
 
 

 
* - Prezes s�du wypełnia wył�cznie rubryk� 1 tej cz��ci. 
 
 
Stosownie do art. 7 pkt 5 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 
2002 r. Nr 101, poz. 926, z pó	n. zm.) o�wiadczam, �e wyra�am zgod� na przetwarzanie moich danych 
osobowych zamieszczonych w niniejszej karcie zgłoszenia w zakresie niezb�dnym do 
przeprowadzenia procedury wyboru ławników przez rad� gminy oraz do czynno�ci administracyjnych 
s�du zwi�zanych z organizacj� pracy ławników.  
 
 
Wyra�am zgod� na kandydowanie i potwierdzam prawdziwo�� danych zawartych w karcie 
zgłoszenia własnor�cznym podpisem. 
 

.................................................   ............................................  
(miejscowo�� i data wypełnienia)   (czytelny podpis kandydata na ławnika) 

     
 

Potwierdzam prawdziwo�� danych zawartych w karcie zgłoszenia własnor�cznym podpisem. 
 
 
.................................................          ......................................................... 
(miejscowo�� i data wypełnienia)   (czytelny podpis prezesa s�du albo osoby  
     reprezentuj�cej podmiot uprawniony w art. 162 § 
     ustawy do zgłoszenia kandydata b�d	 jednego z 
     dwudziestu pi�ciu obywateli zgłaszaj�cych kandydata) 
 
POUCZENIE: 
Zgłoszenie zawieraj�ce kart� zgłoszenia niewypełnion� zgodnie z wymogami okre�lonymi w ustawie i rozporz�dzeniu lub które 
wpłyn�ło do rady gminy po upływie terminu okre�lonego w art. 162 § 1 ustawy pozostawia si� bez biegu. Termin do zgłoszenia 
kandydata nie podlega przywróceniu. 


