DEKLARACJA CZLONKOWSKA

Niniejszym deklaruje wstapienie do Stowarzyszenia Absolwentéw i Przyjaciét | Liceum
im. Juliusza Stowackiego w Czestochowie
“Z tradycja w XXI wieku”

Imiona

Nazwisko

Nazwisko rodowe

Adres zamieszkania

Adres do korespondencji

Telefon stacjonarny

Telefon komorkowy

E-mail

PESEL

Data i miejsce urodzenia

Rok ukonczenia | LO

Klasa/wychowawca

Oswiadczam, ze znany mi jest Statut Stowarzyszenia i bede stosowat/a si¢ do jego
postanowien. Wyrazam zgode na umieszczenie moich danych osobowych w rejestrze
cztonkow Stowarzyszenia i przetwarzanie ich w zakresie prowadzonej dziatalnosci
statutowej, zgodnie z trescig ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku “ O ochronie
danych osobowych (Dz. U Nr 133 poz. 883, jednolity zapis: Dz. U. Nr 101 poz. 926
ze zm.). Mam prawo wzgladu, wnoszenia poprawek oraz usuwania moich danych

osobowych.
Data: .................... Czytelny podpis: .....cooiiiiiiiiii
Uchwala zarzadu nr.......... Z dnia.....w/w zostal/a przyjeta w poczet cztonkoéw

Stowarzyszenia Absolwentow i Przyjaciot | LO im. J. Stowackiego
w Czestochowie “Z tradycja w XXI wieku”

Podpisy cztonkow Zarzadu:




Opinia jednego cztonka stowarzyszenia

Podpis cztonka opiniujacego




