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	Formulário H: Dados do Governador Indicado


Candidato a governador de distrito: Queira preencher e assinar este formulário, obter a assinatura do secretário do clube e enviar o documento à comissão distrital de indicação.
	Ano do mandato
	     

 FORMTEXT 

	Distrito
	     
	Zona
	     


	Forma de tratamento (Sr./Sra./Dr./Dra.)
	     
	Pospor ao sobrenome (Jr./Sênior/III)
	     

	Sobrenome
	     
	Nome
	     
	

	Nome como deve constar no crachá
	     
	


Sexo  FORMCHECKBOX 
 Masculino    FORMCHECKBOX 
 Feminino
Estado civil  FORMCHECKBOX 
 Solteiro
 FORMCHECKBOX 
 Casado
 FORMCHECKBOX 
 Viúvo
 FORMCHECKBOX 
 Divorciado

	Cidade, país e ano de nascimento
	     

	Sócio do Rotary Club de
	     



(Forneça o nome oficial do clube, inclusive o país)
Número de identificação de sócio      ___________
Ano em que se afiliou ao Rotary      ___________


Classificação atual (ou anterior, caso esteja aposentado)      ___________
Empresa e cargo atual (ou anterior, caso esteja aposentado)      ___________


Se aposentado, ano da aposentadoria      ___________
De acordo com a subseção 15.070.3. do regimento interno do RI, por ocasião da sua indicação o rotariano qualificado deve ter completado mandato como presidente do clube ou atuado como presidente fundador do clube desde a data da fundação deste até 30 de junho, contanto que tal período seja de pelo menos seis meses.
	Rotary Club(s) 
	
	Tempo de associação
	
	Anos rotários em que presidiu o clube

	     
	
	     
	anos
	
	     
	-
	     

	     
	
	     
	anos
	
	     
	-
	     


	Telefone (inclua códigos da cidade e do país)
	
	Fax (inclua códigos da cidade e do país)


	Residencial
	     
	
	Residencial
	     

	Comercial
	     
	
	Comercial
	     

	Celular
	     
	
	
	


Endereço de e-mail (para correspondências do RI e inclusão no Official Directory e no livro da assembléia internacional) 

     ___________

Endereço preferencial para correspondência*
*Se este for endereço de caixa postal, favor fornecer endereço adicional para entrega de malotes.
	Linha 1
	     

	Linha 2
	     

	Linha 3
	     

	Linha 4
	     

	País
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	Formulário H


Endereço alternativo para correspondência
	Linha 1
	     

	Linha 2
	     

	Linha 3
	     

	Linha 4
	     

	País
	     


Preferência de idioma
Idioma(s) que gostaria de usar para se comunicar com o RI (em ordem de preferência):
Linguagem escrita      ___________
Linguagem falada      ___________
Assinale apenas uma opção para cada um dos itens a seguir: 

Sessões da assembléia internacional
 FORMCHECKBOX 
 Inglês
 FORMCHECKBOX 
 Francês
 FORMCHECKBOX 
 Japonês
 FORMCHECKBOX 
 Coreano
 FORMCHECKBOX 
 Português
 FORMCHECKBOX 
 Espanhol

Publicações do Rotary produzidas em 6 idiomas
 FORMCHECKBOX 
 Inglês
 FORMCHECKBOX 
 Francês
 FORMCHECKBOX 
 Japonês
 FORMCHECKBOX 
 Coreano
 FORMCHECKBOX 
 Português
 FORMCHECKBOX 
 Espanhol

Publicações do Rotary produzidas em 9 idiomas
 FORMCHECKBOX 
 Inglês
 FORMCHECKBOX 
 Francês
 FORMCHECKBOX 
 Alemão
 FORMCHECKBOX 
 Italiano
 FORMCHECKBOX 
 Japonês
 FORMCHECKBOX 
 Coreano

 FORMCHECKBOX 
 Português
 FORMCHECKBOX 
 Espanhol
 FORMCHECKBOX 
 Sueco

Publicações do Rotary produzidas em 12 idiomas
 FORMCHECKBOX 
 Chinese
 FORMCHECKBOX 
 Inglês
 FORMCHECKBOX 
 Finlandês
 FORMCHECKBOX 
 Francês
 FORMCHECKBOX 
 Alemão
 FORMCHECKBOX 
 Italiano
 FORMCHECKBOX 
 Japonês

 FORMCHECKBOX 
 Coreano
 FORMCHECKBOX 
 Português
 FORMCHECKBOX 
 Espanhol
 FORMCHECKBOX 
 Sueco
 FORMCHECKBOX 
 Tailandês

Histórico (Evite abreviações)
Organizações comerciais e profissionais (Indique as afiliações e cargos mais importantes. Se necessário, use uma folha separada.):
	Nome da organização
	
	Cargo
	
	Período em que ocupou o cargo
	
	Período de afiliação

	1.     
	
	     
	
	     
	
	     

	2.     
	
	     
	
	     
	
	     


Organizações sociais e cívicas (Indique as afiliações e cargos mais importantes. Se necessário, use uma folha separada.):
	Nome da organização
	
	Cargo
	
	Período em que ocupou o cargo
	
	Período de afiliação

	1.     
	
	     
	
	     
	
	     

	2.     
	
	     
	
	     
	
	     


Resumo da carreira profissional. Inclua empresas e datas.
      .
Principais hobbies (Indique dois):       .
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	Formulário H

	Informações sobre o cônjuge (se aplicável) 
Sexo  FORMCHECKBOX 
 Masculino
 FORMCHECKBOX 
 Feminino
Forma de tratamento (Sr./Sra./Dr./Dra.)      
Pospor ao sobrenome (Jr./Sênior/III)      
Sobrenome      
Nome      


Nome como deve constar no crachá      
Telefone      
E-mail      
Fax      
Indique o idioma de preferência para grupos de discussão da assembléia internacional:
 FORMCHECKBOX 
 Chinês
 FORMCHECKBOX 
 Inglês
 FORMCHECKBOX 
 Francês
 FORMCHECKBOX 
 Alemão
 FORMCHECKBOX 
 Hindu
 FORMCHECKBOX 
 Italiano

 FORMCHECKBOX 
 Japonês
 FORMCHECKBOX 
 Coreano
 FORMCHECKBOX 
 Português
 FORMCHECKBOX 
 Espanhol
 FORMCHECKBOX 
 Sueco

Indique o idioma de preferência para as comunicações do RI:
 FORMCHECKBOX 
 Inglês
 FORMCHECKBOX 
 Francês
 FORMCHECKBOX 
 Japonês
 FORMCHECKBOX 
 Coreano
 FORMCHECKBOX 
 Português
 FORMCHECKBOX 
 Espanhol

Para cônjuges rotarianos:
Número de identificação de sócio      
Sócio do Rotary Club de      _________________________
O mais alto cargo exercido      ____________

(forneça o nome oficial do clube, inclusive o país)


Fotografias
Se for indicado para servir como governador, deverá enviar uma fotografia de busto sua e outra do cônjuge (individualmente, não como casal) para o livro de participantes da assembléia internacional. Preferem-se fotos digitais de alta resolução no formato .jpg, se possível, as quais podem ser enviadas por e-mail até 30 de junho para dgn.photo@rotary.org. Inclua nome completo, número do distrito e o ano rotário em que servirá. 

Fotos impressas devem medir pelo menos 10 x 12,5 cm e ter indicadas no verso o nome completo, número do distrito e ano rotário em que servirá. Estas devem ser anexadas a este formulário, sem que, no entanto, sejam grampeadas. 
Indique o tipo de fotografia que submeterá e o método de envio:
 FORMCHECKBOX 
 Fotos digitais enviadas ao e-mail dgn.photo@rotary.org
 FORMCHECKBOX 
 Fotos impressas anexadas a este formulário
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	Formulário H


As assinaturas exigidas nesta página devem ser de próprio punho. Assinaturas eletrônicas não serão aceitas.
DECLARAÇÃO DO CANDIDATO
Declaro ter plena consciência das qualificações, deveres e responsabilidades inerentes ao cargo de governador de distrito, conforme estabelecido no regimento interno do RI, e que possuo as qualificações para ocupá-lo, estando disposto e capaz, fisicamente e de outras maneiras, a assumir e cumprir plenamente com referidos deveres e responsabilidades. Atesto que li e estou disposto a obedecer o código de ética detalhado no Código Normativo do Rotary. Confirmo que aceitarei todas as decisões do conselho diretor com relação à minha eleição ao cargo e que não entrarei com recurso em qualquer órgão não-rotário ou outro sistema de resolução de disputas. Concordo em ressarcir o RI de todos os custos resultantes de processo judicial e de serviços advocatícios. Entendo que, se for escolhido, deverei participar do seminário de treinamento para governadores eleitos realizado em minha zona e da assembléia internacional que terá lugar antes do início de meu mandato. Atesto que li na íntegra este formulário e que todas as informações são verídicas.
     

____________________________________

Data
Assinatura do candidato
DECLARAÇÃO DO CLUBE SOBRE AS QUALIFICAÇÕES DO CANDIDATO
O candidato citado neste documento é sócio em pleno gozo de seus direitos do Rotary Club de      .  O clube atesta que este sócio foi devidamente sugerido ao cargo de governador de distrito obedecendo ao estabelecido na seção 13.020.4 do regimento interno do RI e que possui as qualificações especificadas no artigo 15.070 de referido documento. Atestamos também a veracidade das informações contidas neste formulário com relação à afiliação do rotariano ao quadro social deste clube.
     

     

_______________________________

Data
Nome do secretário do clube do candidato
Assinatura do secretário do clube do candidato
RATIFICAÇÃO PELA COMISSÃO DISTRITAL DE INDICAÇÃO
Os abaixo assinados, membros da comissão de indicação do Distrito      , pelo presente atestam que o candidato citado neste documento não violou qualquer das regras e normas dispostas no artigo 10.060 do regimento interno do RI que proíbem campanha e propaganda eleitoral. Se a comissão contar com mais de cinco membros, queira anexar folha adicional.
	Nomes
	
	Assinaturas

	     
	
	

	     
	
	

	     
	
	

	     
	
	

	     
	
	


RATIFICAÇÃO DA INDICAÇÃO
O rotariano citado neste documento, sócio em pleno gozo de seus direitos do supracitado Rotary Club, foi devidamente indicado ao cargo de governador de distrito conforme o disposto no regimento interno do RI.
     

     

_______________________________

Data
Nome do governador de distrito
Assinatura do governador de distrito
Governador de distrito: Queira enviar todas as páginas deste formulário por correio, fax ou e-mail, inclusive folhas adicionais ou fotografias, ao representante da equipe CDS que atende sua área até 30 de junho, o mais tardar. 
Junho de 2008








