Formularz zgtoszeniowy

dotyczacy zakwalifikowania do udziatu w zajeciach
w Klubie ,,Senior +”

Whioskuje o zakwalifikowanie mnie do udziatu w zajeciach, ktére beda
realizowane w Klubie ,Senior +” w Jezierzycach

Imie i nazwisko

Data urodzenia

Adres

Numer telefonu

Jestem zainteresowany/a wsparciem w zakresie aktywizacji*:

o ruchowej 0O edukacyjnej o kulturalnej o rekreacyjnej O socjalnej

Oswiadczenie:

Wyrazam zgode na gromadzenie i przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ustawa
z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2014 r. poz. 1182) dla
potrzeb niezbednych do zakwalifikowania do uczestnictwa w zajeciach prowadzonych przez
Klub ,Senior +”

Oswiadczam, ze przedfozone przeze mnie w niniejszym formularzu zgtoszeniowym
informacje sg zgodne ze stanem faktycznym.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis)
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