Stowarzyszenie Os6b Niepetnosprawnych ,,Razem na szlaku”
ul. Sikorskiego 13/15, 61-536 Poznan

tel. 601-575-910, 608-834-993
e-mail: razemnaszlaku@interia.pl

DEKLARACJA CZL.ONKOWSKA

Czlonek zwyczajny; nadzwyczajny*

Ja, nizej podpisany prosze¢ o przyjecie na cztonka Stowarzyszenie Osob Niepelnosprawnych
»Razem na szlaku”. Deklaruje aktywny udziat w dazeniu do osiggnigcia celow statutowych
Stowarzyszenia, poprzez realizacj¢ zadan ustalonych przez jego witadze.

Zobowiazuje si¢ przestrzega¢ postanowien Statutui regularnie optaca¢ sktadki cztonkowskie.

NAZWISKO

IMIONA

DATA URODZENIA

MIEJSCE URODZENIA

NR KODU I MIEJSCOWOSC

ULICA

TELEFON STACJONARNY

TELEFON KOMORKOWY

ADRES E - MAIL

KOMUNIKATOR GG

KOMUNIKATOR SKYPE

SERIA I NR DOWODU OSOBISTEGO

PESEL

ORZECZENIE O NIEPEENOSPRAWNOSCI

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Stowarzyszenie Osob
Niepelnosprawnych ,,Razem na szlaku” w ramach realizacji Statutu zgodnie z uchwatg

z dnia 29.08.1997 r. O OCHRONIE DANYCH OSOBOWYCH (Dz.U.z 2002r., nr 101 poz. 926
1 nr 153 poz.1271).

DATA PODPIS

* niepotrzebne skresli¢
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SKEADKI CZEL.ONKOWSKIE:
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