Deklaracja przystąpienia do Stowarzyszenia

Towarzystwo Oświatowe Mileszki

 (Przyjęcie członka nastąpi po spełnieniu wymagań statutowych)

Miejscowość, data:…………………………………………………………………

Imię i nazwisko:……………………………………………………………............
Adres:………………………………………………….………………………………
Telefon:……………..………...……… e-mail; ……….……..……………............
PESEL …………………...Seria i nr dow. osob.: …………………………………
Deklaruję chęć przystąpienie do Towarzystwa Oświatowego Mileszki.
Oświadczam, że:

□  zapoznałem(am) się ze Statutem Stowarzyszenia „TOM”

□  popieram działalność Stowarzyszenia „TOM”

□  zobowiązuję się do przestrzegania Statutu Stowarzyszenia „TOM”

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w rozumieniu ustawy
z dnia 29 sierpnia 1997 r. „O ochronie danych osobowych”. tak/nie

Podpis deklarującego ………….………………………..
Informacje dodatkowe:

Koszt składki członkowskiej wynosi 10zł miesięcznie

Konto bankowe:

Bank Zachodni WBK S.A.

92 1090 2705 0000 0001 2306 5975            
WAŻNE  tytuł przelewu „składka członkowska”





Pozostałe wpłaty proszę tytułować „wpłata na cele statutowe”






