DEKLARACJA CZL.ONKOWSKA
Stowarzyszenia Nasze Silno
KRS: 0000564782

Dane kontaktowe

Nazwisko Imi¢/imiona
Miejsce urodzenia Data urodzenia
Nr telefonu Adres e-mail

Adres zamieszkania

Adres do
korespondencji (]CZGII ................................................................................................................................................................................................
inny niz zamieszkania)

Deklaracja ubiegajacego sie o czlonkostwo

Rodzaj cztonkostwa: Cztonek Zwyczajny [] Czlonek wspierajacy™ []

Deklaruje che¢ przystapienia do Stowarzyszenia Nasze Silno. Jestem osoba petnoletnig - mam ukonczone
16 lat**. Zapoznatem sig¢ ze statutem Stowarzyszenia, zobowigzuje¢ si¢ do jego przestrzegania.

Wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie powyzszych danych osobowych w bazie danych Stowarzyszenia Nasze
Silno. Dane sg chronione zgodnie z Ustawa o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133, poz. 883).

Oswiadczam, ze wiem o moim prawie do wgladu i poprawiania moich danych.

Miejscowos¢ data Czytelny podpis

*) Cztonkiem Wspierajgcym moze by¢ osoba fizyczna lub prawna zainteresowana dziatalnoscig
Stowarzyszenia, ktora zadeklarowata na jego rzecz pomoc finansowa, rzeczowa lub merytoryczna
**) osoby ponizej 16 roku zycia moga naleze¢ do Stowarzyszenia za zgoda rodzicow lub opiekunow.

Adnotacje Zarzadu Stowarzyszenia

Uchwalg Nt oo zdnia przyjeto w poczet cztonkow

Stowarzyszenia Nasze Silno




