
  

DEKLARACJA CZŁONKOWSKA 

Stowarzyszenia Nasze Silno 

 KRS: 0000564782 

Dane kontaktowe 

Nazwisko  
............................................................................................................. 

Imię/imiona 
.................................................................................................... 

Miejsce urodzenia 
............................................................................. 

Data urodzenia 
...................................................................................... 

Nr telefonu 
............................................................................. 

Adres e-mail 
...................................................................................... 

Adres zamieszkania 

 

 

............................................................................................................................. ............................................................................................................... 

 

............................................................................................................................. ............................................................................................................... 

Adres do 

korespondencji (jeżeli 

inny niż zamieszkania) 

 

............................................................................................................................. ............................................................................................................... 

 

............................................................................................................................. ............................................................................................................... 

Deklaracja ubiegającego się o członkostwo 

Rodzaj członkostwa: Członek Zwyczajny                        Członek wspierający*  

 

Deklaruję chęć przystąpienia do Stowarzyszenia Nasze Silno. Jestem osobą pełnoletnią - mam ukończone 

16 lat**. Zapoznałem się ze statutem Stowarzyszenia, zobowiązuję się do jego przestrzegania.  

Wyrażam zgodę na przetwarzanie powyższych danych osobowych w bazie danych Stowarzyszenia Nasze 

Silno. Dane są chronione zgodnie z Ustawą o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133, poz. 883). 

Oświadczam, że wiem o moim prawie do wglądu i poprawiania moich danych. 

 

 

 

 

 

 

…………………………………………………………                                             ........................................................................ 
                         Miejscowość data                                                                                                                                      Czytelny podpis

 

 

*) Członkiem Wspierającym może być osoba fizyczna lub prawna zainteresowana działalnością 

Stowarzyszenia, która zadeklarowała na jego rzecz pomoc finansową, rzeczową lub merytoryczną 

**) osoby poniżej 16 roku życia  mogą należeć do Stowarzyszenia  za zgodą rodziców lub opiekunów.                                                                                                                                                                                                      

Adnotacje Zarządu Stowarzyszenia 

 

Uchwałą Nr    .................................. z dnia     ..................................   przyjęto w poczet członków 

Stowarzyszenia Nasze Silno 

 

 

 

…………………………………………………………                                             ........................................................................ 
                                      Data                                                                                                                                                                Podpis

 

 


