DEKLARACJA UCZESTNICTWA W KLUBIE ,,SENIOR+”

Ja, nizej podpisana/y, oSwiadczam, ze wyrazam zgode na uczestniczenie
w zajeciach Klubu Senior +.
Bedac cztonkiem Klubu oswiadczam, Ze zapoznatam/em sie z Regulaminem Klubu i zobowiazuje
sie do jego przestrzegania.
Deklaruje che¢ udziatu w spotkaniach organizowanych w ramach Klubu oraz aktywnego udzialu w
dzialaniach i inicjatywach podejmowanych przez cztonkow Klubu.
Oswiadczam, ze spelniam kryteria kwalifikujgce mnie do uczestnictwa w Klubie Senior+, tj.
ukonczylam/em 60 lat, jestem mieszkanka/mieszkancem Gminy Tworég.

TAK NIE

Zapoznatam/em sie z tre$cig klauzuli informacyjnej
o przetwarzaniu danych osobowych stanowiacej rozdziat VI [ ] [ ]
Regulaminu Klubu ,,Senior+”

Miejscowos¢, data

Imie i nazwisko

Miejsce zamieszkania (gmina)

Data urodzenia/PESEL

Telefon kontaktowy

Data zlozenia

Podpis

(czytelny podpis)

OSWIADCZENIE
Informujemy, Ze ma Pani/Pan prawo do wycofana zgody w dowolnym momencie. Wycofanie zgody
nie ma wplywu jednak na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano
na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

Lp. Niniejszym oswiadczam, ze: Brak zgody Zgoda
1. | Wyrazam zgode na rozpowszechnianie mojego wizerunku

w formie zdje¢ z zaje¢ organizowanych przez Klub

Senior + w mediach i na portalach spotecznosciowych. L] L]

(czytelny podpis)



