Ll CITY CLERK

CITY OF DURHAM

ORIGEN ETNICO:

APLICACION PARA ’
JUNTAS, COMISIONES Y COMITES

GENERO:

(Es mayor de 18 anos? Si__ No__

[] COMITE DE SUPERVISION DE
SERVICIOS DE AUDITORIA

] AUTORIDAD EN DURHAM PARA
ALOJAMIENTO

[JcoMISION DE PRESERVACION HISTORICA

[ JUNTA DE TEATRO DE CAROLINA

[J AUTORIDAD Y COMISION EN DURHAM
PARA CAMINOS Y ESPACIOS ABIERTOS

[C] COMITE ASESOR DE SERVICIOS SIN HOGAR

[] COMITE CONSULTIVO CIUDADANO

] COMITE DE SUPERVICION DE DPAC

[]JUNTA DE APELACIONES DE VIVIENDA

[J CONVENCION Y VISITANTES BURO
CONSEJO DE ADMINISTRACION

[J COMISION DE PLANIFICACION DE
DURHAM

[] COMISION DE RELACIONES HUMANAS

[J DURHAM BICICLETA Y COMISION DE
CONSULTA PEATONAL

[J COMISION DE DEPORTES DE DURHAM

[J EL CONSE]JO DEL ALCALDE PARA MUJERES

[ DURHAM JUNTA DE AJUSTES

[J JUNTA DE ASUNTOS AMBIENTALES

[J VEHICULO DE PASAJEROS PARA LA COMISION
DE ALQUILER

[] COMISION DE LA APARICION DE
DURHAM CITY-COUNTY

[ FONDO DE ALIVIO DEL BOMBERO
JUNTA DE FIDEICOMISARIOS

[] AUTORIDAD DEL AEROPUERTO RELEIGH-
DURHAM

[0 DURHAM CONVENTION CENTRE
AUTHORITY

] COMITE DIRECTIVO DE
PRESUPUESTO PARTICIPATIVO

[] cOMISION CONSULTIVA DE RECREACION

[J JUNTA ASESORA CULTURAL DE
DURHAM

] COMISION DE HONORES
SESQUICENTENARIA DE LA CIUDAD

[JJUNTA DE DESARROLLO DE LA FUERZA
LABORAL

] GROUPO DE FUERZA DE EQUIDAD
RACIAL

0 COMISION DE DERECHOS DE LOS
TRABAJADORES

Nombre de alguno de los comités de la Junta de Comisién de la Ciudad de Durham en el que este

sirviendo en este momento:

Fecha de término o expiracion:

NOMBRE:; NOMBRE DEL ESP0OSO O ESPOSA:
DIRECCION:
CALLE CIUDAD ESTADO CODIGO POSTAL
NUMERO DE TELEFONO: |
CORREO ELECTRONICO: OCUPACION:
UBICACION DE SU NEGOCIO:
CALLE CUIDAD ESTADO CODIGO POSTAL

TELEFONO DE SU NEGOCIO: ;Vive usted dentro de los limites corporativos? Si__ No__

Educacién:




Pagina 2

Con base en sus habilidades y experiencias, describa brevemente porque su servicio en la

COMISION DE COMITES Y COMISIONES, seria beneficioso para la Ciudad de Durham

Informacion adicional que usted considere pertinente, (por ejemplo: Miembro de algtn grupo,
(membresias civicas), o experiencia que esté relacionada.

(En caso de que, de ser necesario, puede anexar mas paginas.)
(Revise que las paginas adicionales sean agregadas: __)

LA LISTA DE LOS IMPUESTOS DE LA PROPIEDAD DEBEN ESTAR AL CORRIENTE. LOS
IMPUESTOS DE LA CIUDAD Y DEL CONDADO NO DEBEN REFLEJAR NINGUNA PENALIDAD EN
EL MOMENTO DE LA PRESENTACION DE LA APLICACION.
LA APLICACION SERA PUESTA A PETICION DEL PUBLICO

Nota: La aplicacion estd activa durante un (1) afio desde el momento de la presentacion

Fecha: Firma del Solicitante:

Devuelva la aplicacién a esta direccion: City Clerk’s Office
Segundo piso 8:00 a.m. - 5:00 p.m.
City of Durham
101 City Hall Plaza
Durham, NC 27701
teléfono: (919) 560-4166 Fax: (919) 560-4835

(SOLO PARA USO DE LA OFICINA)
FECHA DE RECIBIDA LA APLICACION EN CLERK’S OFFICE




