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DEKLARACJA CZLONKOWSKA

Ja nizej podpisany/a, deklaruje/potwierdzam* przystapienie do Stowarzyszenia Lokalna Grupa Dziatania na
Rzecz Zrownowazonego Rozwoju Gmin: Katy Wroclawskie, Kobierzyce, Swigta Katarzyna, Zorawina — Lider
A4 w charakterze CZLONKA ZWYKELEGO/WSPIERAJACEGO*

Réwnoczesnie oswiadczam, iz zapoznatem si¢ i akceptuje Statut Stowarzyszenia LIDER A4

Imig¢ i Nazwisko

Adres zamieszkania z kodem pocztowym

Rodzaj seria i nr dowodu tozsamosci
Nr PESEL
nr telefonu

e-mail

Reprezentuje: OSOBE FIZYCZNA/OSOBE PRAWNA; sektor: PUBLICZNY/SPOLECZNY/GOSPODARCZY*

Data i Podpis (-)
Prosze wypekic¢ jesli osoba przystepujaca reprezentuje osobe prawng lub wlasna firme

Instytucja reprezentowana

Adres z kodem pocztowym

nr telefonu/e-mail

Do czlonkowstwa w Stowarzyszeniu LIDER A4 zostalem/am upowazniony/a na podstawie

Wydanym przez**:

Imig i Nazwisko

Funkcja

Data i Podpis (-)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do realizacji celow statutowych
Stowarzyszenia zgodnie z ustawq z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926,
ze zmianami) oraz ustawq z dnia 22 marca 1990 r. o pracownikach samorzgdowych (Dz.U. z 2001 r. Nr 142, poz. 1593 ze
zm.)

Data i Podpis (-)

*niepotrzebne skresli¢

** prosze dolaczy¢ oryginat pelnomocnictwa



