Formularz rejestracyjny [( ‘\

Stowarzyszenia "Avangarda" v

Wypelnia sktadajacy wniosek:

cImie (IMI0MNIA): e e
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Telefon KontaKtoOWY: ....c.ouiniuiii e
8. Adres €-Mail: ...

9. Co chcialbym wnieSC do stowarzyszenia: ......c.c.cceeeveiiiiiiiiiiinininnnnnnnne.

Wypetnia przyjmujacy wniosek:

10. Data wydania legitymacji cztonkowskKiej: .......ccocveviiiiiiiiiiniiiininiiiene,

11.Nr legitymacji czZlonkowsKi€j: .......ouiviiiiiiiiiiiiir e

[] Zataczono zgode rodzica lub opiekuna na oddzielnym formularzu (dotyczy
0s6b ponizej 16 lat).

Oswiadczam, ze zapoznalam/em sie¢ ze statutem Stowarzyszenia
i zobowiazuje sie do jego przestrzegania oraz placenia co miesiac sktadki
cztonkowskie;.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez
Stowarzyszenie zgodnie z ustawg z dnia 29.08.1997r. o ochronie danych
osobowych Dz. U. Nr 133 poz. 883.

Data: Podpis osoby Podpis osoby
sktadajacej wniosek: przyjmujacej wniosek:



